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D’Arcet (Jean-Pierre-Joseph.) naquit à Paris le SI août 
1777, de la fille du célèbre Rouelle et de Jean D’Arcet, qui, 
déjà, occupait un rang distingué parmi les chimistes de cette 
époque. Élevé d’abord au collège du Plessis, le jeune D’Arcet 
rentra dans sa famille, lorsque les premiers événemens de la 
révolution firent fermer cet établissement, et en dispersèrent 
les élèves. Pendant quelque temps, il continua ses études 
sous la direction de son père, auquel Montesquieu avait au¬ 
trefois confié l’éducation de son fils. Mais, bientôt, il fut mis 
entre les mains de l’abbé Légal, homme fort instruit en lit¬ 
térature et dans les sciences physiques et naturelles. Celui-ci 
était déjà chargé des trois fils et d’un allié de M. Clément de 
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mifr, sous les auspices de son père d’abord, et, bientôt, de 
Yauquelin, dont il devint l’élève particulier. C’est à l’école 
de ces illustres maîtres, qu’il puisa ces connaissances éten¬ 
dues et profondes, dont il fit depuis tant d’applications heu- . 
reuses. L’époque à laquelle D’Arcet débutait dans la carrière 
scientifique est, sans contredit, la plus mémorable de l’his¬ 
toire de l’industrie. Les événemens politiques, en brisant la 
presque totalité des relations commerciales de la France, 
avaient imposé à notre pays la nécessité de tirer de son propre 
fonds, une foule de prodüUs qu’il était accoutumé à recevoir 
de l’étranger. Cette loi de la nécessité imprima aux arts chimi¬ 
ques, en particulier, une impulsion immense, dont le reten¬ 
tissement s’est fait sentir dans le monde entier. Pendant plus 
de quarante ans, D’Arcet prit la part la plus active à la pro¬ 
digieuse transformation qu’a subie, depuis un demi-siècle, 
notre industrie nationale. Chaque année de sa vie laborieuse 
a été marquée par des perfectionnemeus apportés aux arts 
anciens, ou par la création d’arts nouveaux. Pour donner un 
aperçu des ser\dces qu’il a rendus sous ce rapport, il nous 
suffira d’en rappeler les principaux : D’Arcet recula les bor¬ 
nes de XArt du elicJiage (1806); il donna le premier la 
théorie chimique de IzFahricatioridu savon, établit celle de 
la marbrure de ce composé, qu’il démontra être un caractère 
de pureté, il perfectionna la fabrication des autres espèces, 
et contribua puissamment, par ses découvertes, à maintenir 
à bas prix, ce produit de première nécessité (1807). Il fit 
connaître des procédés d’extraction à bon marché de la ha- 
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ryle et du chlorure de baryum, qui pemieUront, dans un 
avenir prochain peut-être, .de les utiliser dans les arts (1807), 
On lui doit d’avoir fait voir que la potasse et la soude à Val¬ 
cool sont des hydrates, qui, même à une très haute tempé¬ 
rature, retiennent encore une forte proportion d’eau (1808). 
Il publia, peu de temps après, un mémoire important sur les 
sous-carbonates alcalins (1809); ses observations sur la 
trempe du bronze, par refroidissement lent, le conduisirent 
à la création de l’art, alors inconnu en France, de faire des 
. cymbales, des tam-tam, à la fabrication des vases métalliques, 
des clous de vaisseaux, enfin à la solution du problème de la 
trempe des armes en usage chez les anciens, et, en général, 
des alliages de cuivre et d’étain (1810). 

L’étude qu’il fit, pour le gouvernement, des divers alliages 
employés dans la fonte de la colonne de-la place Vendôme, 
servit de base au réglement des comptes du fondeur, à la dé¬ 
termination des mesures à prendre pour prévenir les erreurs 
et les fraudes dans les constructions de ce genre (1811). C’est 
à cette même époque, que D’Arcet s’occupa de Xextraction 
de tapotasse contenue dans les fruits du marronnier d’Inde-, 
il appela, à cette occasion, l’attention des savans sur l’impor¬ 
tance de la détermination du litre alcalimétrique des salins, 
et il publia des observations sur le mode d’essai à suivre et les 
résultats qu’il avait obtenus dans ses expériences. Chargé par 
le gouvernement impérial d’étudier le principe sucré con¬ 
tenu dans la châtaigne, il en démontra l’identité avec le sucre 
de cannes, et prouva qu’il «tait possible de l’extraire, en 
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grand, avec avantage(1812). Les inconvéniens inhérens à 
la fabrication du hleu de Prusse avaient'fait ranger cette 
industrie dans la l*"® classe des établissemens nuisibles ; 
D’Àrcet en perfectionna les procédés, et publia la description 
de l’appareil salubre dont il était l’inventeur. Il fit, avec 
Guyton-Morv eau, l’expérience curieuse de la déeonipositio 7 i 
de l’eau par le diamant (1813). On lui doit le fourneau el¬ 
liptique employé pour la coupellation dans les essais d’or et 
d’argent. Il a puissamment concouru à amener au degré de 
perfection qu’elles offrent aujourd’hui, la fabrication et la 
trempe des coins des monnaies. Le gouvernement le chargea 
de surveiller, au point de vue chimique, la dorure du dôme 
des Invalides (1813). Il est le créateur de l’art d’extraire la 
gélatine des os au moyen des acides. Les appareils de Vains 
et de fumigations de l’hôpital Saint-Louis ont été construits 
sous sa direction (1814). Il fit pour les hôpitaux un exa¬ 
men comparatif des eaux de la Seine et du canal de 
l’Ourcq, et indiqua un procédé de blanchiment des linges 
tachés par l’onguent mercuriel et le savon de cuivre (1815). 
Son mémoire sur \'a7ialyse des alliages de platine et d’ar¬ 
gent combla une lacune importante dans l’art de l’essayeur; 
et la fabrication des cendres gravelées fit de grands progrès 
par les perfectionnemens qu’il y introduisit, et, en particu¬ 
lier, par la construction du grand appareil fumivore, 
dont il publia la description. Le premier, il fabriqua en grand 
et à bas prix, Vacide chlorhydrique (1816). Le premier, 
aussi, il parvint à faire réussir, àPai*is,rec^airagre augaz: les 
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appareils, établis sous ses yeux, à rhôpital Saint-Louis, n’oiu 
jamais cessé de fonctionner de la manière la plus régulière. 

L’Institut lui décerna le prix fondé par Ravrio pour l’as- 
sainissement des ateliers de rforewrs (1818): dans le tra¬ 
vail, qu’il a publié à l’occasion de ce concours, il a donné 
divers mémoires sur la ventilation des latrines, des labora¬ 
toires, des soufroirs, des cuisines, etc. Depuis, il a fait partie 
des commissions scientifiques chargées de la solution des 
problèmes industriels ou hygiéniques les plus importuns, tels 
que la fabrication des bouches à feu, le chauffage et l’assai¬ 
nissement des édifices publics, les clos d’équarrissage, etc. 
Ajoutons qu’il est l’inventeur des pastilles de hicarhonate 
de soude, dites de Vichy ou de D’Arcet, dont il a publié la 
formule et le mode de préparation, de la poudre à coller les 
vins, connue sous le nom de poudre de Julien, et d’unê 1 
foule de procédés industriels. La première fabrique d^alun | 
de Rome, c’est-à-dire d’alun cubique ou cubo-octaédrique a 
été créée par D’Arcet, auquel nous sommes encore redeva- ' 
blés de la découverte de Vécaille factice. Disons, enfin, en 
terminant cette énumération bien incomplète malgré son j 
étendue, que les travaux de D’Arcet, sur les magnaneries 
saluhres, ont puissamment contribué à dégénérer l’une de 
nos plus grandes industries, et que ses recherches concernant 
l’hygiène publique et privée, la conservation des substances 
alimentaires et des produits des récoltes suffiraient, à elles 
seules, à raison.de leur importance, à sauver sa mémoire de 
l’oubli. 
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. Pendant sa . longue et laborieuse carrière D’Arcet a oc¬ 
cupé de hautes fonctions ; U a reçu un grand nombre de dis¬ 
tinctions honorifiques:; il a été appelé à faire partie de beau¬ 
coup de sociétés savantes. G’est ainsi qu’après être entré, par 
concours, à riiôtel des monnaies, en qualité d’essayeur, à 
l’âge de 24 ans (1800), il parvint , par la même voie, à la 
place de vérificateur général (1805);, par la suite, à celle 
d’inspecteur général des essais (1819) ; et, enfin, à celle de 
commissaire-général des monnaies; il fut nommé tour-à- 
tour membre de la société philomatique (1807); du conseil 
des fabriques et manufactures (1810); du comité consultatif 
des arts et manufactures (1811); du conseil de salubrité 
(1813); de la Légion-d’Honneur (1814); de l’ordre de Saint- 
Michel, du conseil de perfectionnement du conservatoire des 
arts et métiers (1819); de l’académie des sciences (1821); de 
la société centrale d’agriculture (18M). Enfin, il venait de 
reniplir, pour la sixième fois, les fonctions de membre du 
jury de l’exposition des produits de l’industrie, lorsqu’il fut 
frappé de la maladie qui le ravit, en quelques jours, à la 
science, à sa famille et à ses amis. 

Ces distinctions, qui allaient trouver D’Arcet au milieu de 
ses travaux, étaient le plus souvent la récompense de services 
rendus; pour lui, il en acceptait moins les bénéfices que les 
charges, et il semblait y attacher d’autant plus de prix, 
qu’elles lui fournissaient plus de moyens de satisfaire aux. deux 
passions de sa vie, le perfectionnement des sciences écono¬ 
miques et des arts chimiques, et l’amélioration du sort des 
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classes pauvres. Aussi, le nom de D’Arcet occupe-t-il le rang 
le plus honorable dans riiisloire de ces sciences et de ces arts, 
non moins que dans celle de l’hygiène tant publique que pri¬ 
vée. Pour nous, nous sommes fiers de rappeler qu’il fut, avec 
Parent Duchâtelet, l’un des fondateurs de ce recueil, qu’ils 
ont enrichi en commun et isolément d’un grand nombre de 
mémoires. 

D’Arcet était consulté par tout le monde : administrations 
publiques et particuliers , riches industriels et simples ou¬ 
vriers, tous avaient recours à ses lumières, et à tous, mais 
surtout à ces derniers, il communiquait avec une générosité 
et une bienveillance sans égales, les trésors les plus cachés 
de sa vaste science et de son expérience profonde. 

Dans ses travaux relatifs à l’hygiène des professions, il 
croyait n’avoir rempli qu’une partie de la tâche qu’il s’était' 
imposée, en inventant les appareils ou les procédés propres 
à atteindre le but désiré ; philanthrope aussi ardent qu’é¬ 
clairé, il en surveillait encore l’établissement et l’usage, et 
ne s’arrêtait, que lorsque le succès avait couronné ses 
efforts. 

Mais ce dévoûment absolu aux intérêts des malheureux 
n’a pas toujours été récompensé comme il niéritait de l’être. 
Des recherches entreprises et poursuivies avec constance, 
dans des vues purement philanthropiques, sont devenues pour 
D’Arcet la source des plus amères tribulations. Les débats, 
soulevés, dans ces dernières années, sur les propriétés ali¬ 
mentaires de la gélatine, qu’il s’était efforcé d’introduire dans 
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le régime des hôpitaux et de la classe ouvrière, ont porté 
l’atteinte la plus profonde à la tranquillité de son existence, 
jusqu’alors si paisible. Convaincu de la valeur nutritive de ce 
principe, par l’usage qu’il en faisait avec sa famille depuis 
nombre d’années, il s’indignait de voir perdre l’énorme pro¬ 
portion de substance alimentaire contenue dans les os : il 
entassait calculs sur calculs, raisonnemens surraisonheiiiens, 
brochures sur brochures, pour réfuter les assertions des uns, 
entraîner la conviction des autres, ranimer la tiédeur de 
ceux-ci, exciter le zèle de ceux-là; il croyaità peine à la pos¬ 
sibilité da doute en pareille matière, et tous ceux, qui ont 
eu avec lui quelques rapports d’intimité, ont conservé un 
souvenir pénible de la préoccupation constante, dans laquelle 
il se trouvait relativement à cette question de la gélatine ali¬ 
mentaire. 

Comme homme public, D’Arcet laisse une réputation pure 
et sans tache. Pendant plus de quarante ans, il a occupé à l’ad¬ 
ministration des monnaies des fonctions non moins délicates 
qu’importantes, et il s’en est montré digne autant par son in- 
tégritéque par son zèle et ses lumières. 

Dans ses relations privées, D’Arcet était d’un caractère af¬ 
fectueux, d’une humeur facile et douce. Nous avons déjà dit 
combien il était bon et serviable; aussi, avait-il des amis 
nombreux et dévoués, et la douleur profonde, dont était pé¬ 
nétrée la foule qui se pressait autour de son cercueil, procla¬ 
mait, plus éloquemment qu’il ne nous est donné de le faire, 
les vertus de cet excellent homme. 
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D’Arcetajoui , dans toute leur plénitude, des douceurs de 
la vie de famille : sous ce rapport, il était partagé de la ma¬ 
nière la plus heureuse. De son union avec madame D’Arcét , 
sont nés trois enfans, un fils et deux filles; rainée de celles- 
ci a épousé M. Pradhier, qui s’est acquis, dans les arts, une 
gloir'e impérissable; M. Félix D’Arcet, dont les travaux en 
chimie promettaient, à son père et à son aïeul, un succes¬ 
seur digne de recueillir leur héritage scientifique, suitaujoüp- 
d’hui, avec distinction, la carrière de la médecine. C’est dans 
leurs bras, entouré de leurs soins et de leur tendre sollièi- 
tude, que D’Arcet j dans la force de l’âge et du talent, a été 
frappé le 2 août iSUU, après quelques jours d’une maladie, 
dont le début ne faisait guère présager une issue aussi prompte 
et aussi fatale. 

La mort de D’Arcet laisse un vide immense, non-séUlé^ 
ment dans sa famille et parmi ses amis, mais encore au sein 
de toutes les sociétés savantes, dont il faisait partie. Elle n’est 
pas moins regrettable pour les nombreux ouvriers, auxquels 
il n’a jamais cessé de prodiguer ses conseils et son appui. 
Sa mémoire sera honorée comme celle d’un excellent homme, 
d un administrateur aussi éclairé que probe, d’un savant dis¬ 
tingué, et surtout d’un véritable philanthrope, dont les tra¬ 
vaux ont eu constamment pour but l’intérêt public, et des 
applications immédiatement utiles au bien-être et à la sécu-^ 
rité des classes laborieuses de la société. * 
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Notice chronologique des travaux de J. P. J. D’Arcet, 
relatifs à l’hygiène publique et privée (1). 

4'Mémoire sur la fabrication du sucre de châtaignes. Moniteur 
et 34 mars 4842. 

2° Description de l’appareil salubre pour fabriquer le bleu de Prusse. 
Annales de c/wmie, t, Lxxxii, p. 465. 

3° Rapport sur l’étamage proposé par M. Biberel. Bull, de la Soc. 
d’encoura^'ement, février 4842, p. 34. 

4“ Description des appareils à fumigation, établis sur les dessins de 
M. D’Arcet à l’hôpital Saint-Louis en 4844. Paris, imprimerie de 
Huzard, 4 84 8, in-4, 32 p. et 9 pl. 

5° Mémoire sur l’art de dorer le bronze au moyen de l’amalgame d’or 
et de mercure ; ouvrage, qui a remporté le prix fondé par Ravrio 
et proposé par l’Académie des Sciences. Paris, M”’' Agasse, 4 84 8, 
in-8 de 4 4 feuilles, 2 tabl. et 5 pl. 

6» Note sur l’action des os employés comme engrais. Ann. de chimie 
el de pht/siçue, t. XVI, p. 60, 4824. 

7® Lettre sur la gélatine des os. Ann. de chimie et de physique, t. xvi, 
p. 60, 4824. 

Les premières recherches de D’Arcet sur la gélatine des os datent 
de i8i 2 : c’est alors qu’il découvrit le procédé d’extraction de ce pro¬ 
duit, au moyen de l’acide chlorhydrique. Depuis celte époque, D’Arcet 
a publié, sur l’emploi alimenlaire de la gélatine, uue foule de documens 
que nous énumérerons dans le coiirs de cette notice, et qui, pour la 
plupart, ont élé réunis en un volume in-8 de 221 pages. 

8° Mémoire sur les soufroirs. Paris, Bachelier, 4 824, brochure in-8, 
2 planches. 

9° Rapport sur Remploi des marmites autoclaves (de l’invention de 
P.-A. Lemare). Ann.de l’industrie nationale et étrangère, t. ly, 
p. 5,4824. 


(1) A raison de la "spécialité des matières, dont il est traité dans ce recueil, 
nous avons cru devoir nous borner ici à l’énumération des travaux hygiéniques 
de notre regrettable collaborateur. 
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10® Instruction sur la construction des cuisines salubres, ibid., t, ly, 
page 35. 

11® Description d’un fourneau de cuisine construit de manière à pou¬ 
voir y préparer toute espèce d’alimens, sans etre incommodé par 
lavapeur du charbon, etc. Paris, Bachelier, 1822, in-8, 32 p. 

12° Mémoire sur la construction des latrines publiques, et sur Tassai- ; 
nissement des latrines et des fosses d’aisances Ann. de VIndustrie 
nationale et étrangère- 1. vu, p. 51,1822. — 2®'édit. Paris, 1823, ; 
in-4, 28 pages et 4 planches. | 

13® Instruction sur la construction d’un laboratoire salubre, fèid,, j 
page 257. 

14° Rapport fait à l’ Académie royale des Sciences sur le sel gemme de i 
la mine de Vie (Meurthe). Paris, Everat, 1824, in-8,20 p. 

13° Lettre à M. de Férussac sur l’usage alimentaire de la gélatine ex¬ 
traite des os par les acides. Bulletin universel des Sciences, 1825. 

16® Note sur la préparation et l’usage des pastilles alcalines digestives 
contenant du bi-carbonate de soude. Ann. de chimie etdephysi- 
que, t. XXXI. 

17® Première note pour servir à l’histoire des eaux thermales de Vi¬ 
chy (Allier), p. 301.. r 

18® De l’emploi des corps gras comme hydrofuge dans la peinture sur 
pierre et sur plâtre, et dans l’assainissement des lieux bas et hu¬ 
mides (avec Jf. Thénard). Ann. de chimie et de physique, t, xxxn, 
page 24. 

19° De Tincendie des salles de spectacle. Bull. de Férussac. Sciences 
technolog.,i&ïrvïer 1827, p. 15. 

20° Instruction relative à Tart de l’affinage, rédigée au nom du con¬ 
seil de salubrité de la ville de Paris et du département de la Seine. 
Paris, imprimerie de Huzard, 1827, in-4 de 12 pages et 3 pl. 

21“ Description d’une salle de bains, présentant l’application des per- 
fectionnemens et des appareils accessoires convenables à ce 
genre de construction. Paris , imprimerie de Hpzard-Courcier, 
1827, in-4 de12 pages et 1 pl. 

22® Note sur la description du brevet de D’Arcet, relatif à l’extraction 
de la gélatine des os, par le moyen de la vapeur. Bull, de la Soc. 
d’encouragement, août 1828, p. 264. 
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23" Seconde instruction relative à l’art de l’afBnage. Paris, Bachelier, 

\ 829, in-4: de 28 pages et 2 pl. 

24“ Mémoire sur les os provenant de la viande de boucherie. Recueil 
indust., etc., de de Mauléon, t. x, p. 168, 4829. 

2o“ Note sur l’assainissement des sallfô de spectacle. Annales d’hy¬ 
giène, etc., . 

26" (A.vec Parent-Duchâtetet). Mémoire sur les véritables influences 
que le tabac peut avoir sur la santé des ouvriers, etc. Ibid., p. 4 69. 

27" Mémoire sur les os provenant de la viande de boucherie, etc. Re¬ 
cueil indust., etc, de de Moléon, mai 4 829, p. 4 68. 

28° Notes (neuf) relatives au précédent mémoire. Ibid., 4829 et 4830. 

29" Projet de construction d’une salle d’exhmnation et d’autopsie. 
Ann. d’hygiène, etc., t. m, p. 46. 

30" Rapport sur l’assainissement de la vidange des fosses d’aisances. 
Recueil indust. de de Mauléon, t. xv, p. 65,4 830. 

34"Note sur la fabrication des biscuits animalisés au moyen de la 
viande de boucherie. Ibid., t. xv, p. 247. 

32" Notice relative à l’extraction de la gélatine des os delà viande de 
boucherie, et à son emploi en grand et pendant toute une année 
dans l’hôpital Saint-Louis, etc. Ann. de l’industrie, t. vi, p. 243. 

33° Résumé concernant l’emploi de la gélatine des os de la viande de 
boucherie, etc. Recueil industriel, t. xvi, p. 63. 

34" (Avec Parent-Duchâtelet). Mémoire sur l’influence et l’assainisse¬ 
ment des salles dedissecti'on. Ann. d’hygiène, etc.,t. v, p. 243. 

35" Note sur l’emploi alimentaire de la gélatine; Ann. de chimie et de 
physique, juin 4 834. 

36" De la composition des soupes économiques et de la nécessité de les 
animaliser et de les rendre plus nutritives. Recueil industriel, 
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20 


NOTICE SUR J. P. J. d’aRCET. 

76“ De l’altération de l’eau pluviale dans les citernes nouvellement 
construites et des moyens à employer pour obvier à cet incon¬ 
vénient. Ibid., t. XXXI, p. 350, 1844. 

Parmi les mémoires que nous venons d’énumérer, ceux qui se rap¬ 
portent à l’assainissement et à la veniilalion vont se trouver rassem¬ 
blés et réunis à quelques travaux encore inédits de D’Arcet, par les 
soins de M. Ph. Grouvelle, son neveu, et l’un de nos ingénieurs les 
plus distingués; ils formeront une collection composée de deux volumes, 
sous le titre de : 

Collection de mémoires relatifs à l’assainissement des ateliers, des | 
édifices publics et des habitations particulières, par J. P. J. D’Arcet 
publiés dans le cours de trente années , revus par l’auteur et mis 
en ordre par Philippe Grouvelle. — Le tome i", in-4 de 41 feuilles et 
demie, et Atlas de 27 planches, a paru en 1843 ; le tome ii doit pa- i 
raître prochainement. * | 


Alpii. Guérabd. 
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ESSAI SUR i; ACCLIMATEMENT 

DES EUROPÉENS DATTS LES PATS CHAUDS; 
fAR IiE B' ABBERT-ZLOCHX, 

ex-médecin en chef au service d’Égypte. 

(suite) (1). •- • ’ 

ARTICLE lit. — Bes maladies et de leurs causes. 

Je n’ai pas l’intention de donner un cours complet des 
maladies de la mer Rouge qui sont aussi nombreuses qu’en 
France ou partout ailleurs ; ce serait une nosographie 
tout entière. Je veux seulement signaler l’une après l’au¬ 
tre les maladies les plus fréquentes., dont les causes gé¬ 
nérales déterminantes ou prédisposantes se trouvent, soit 
dans le climat, soit dans la localité, soit dans les usages du 
pays que nous étudions. Les causes productrices des mala¬ 
dies, l’influence des agens extérieurs, et les modifications 
qu’ils peuvent ordonner dans le traitement, tout ceci rentre 
dans la grande question d’acclimatement. C’est là, je le répète, 
ce que je veux signaler, mais le plus succinctement possible, 
renvoyant, du reste, pour le diagnostic et le traitement, aux 
ouvrages spéciaux et aux traités de pathologie. Dans cet ar¬ 
ticle, j’ai surtout à m’occuper des causes ; cependant encore, 
je ne mentionnerai que les principales, celles qui sont con^- 
stantes, celles qui peuvent fournir des renseignemens sur l’ac¬ 
climatement et qui tiennent à cette question. 

Des fièvres intermittentes et rémittentes, bénignes ou 
‘pernicieuses. 

Le miasme qui produit les fièvres du littoral de la mer 


(1) Voyez t. XXXI, page 5, 317, t. xxxii, page 86. 






22 DE l’ACCLIMATEMEKJ des EUROl’ÉENS 

Rouge est enfanté par deux causes principales : la première 
se trouve subordonnée à la quantité d’eau qui tombe au corn- 
inencément du printemps. Les pluies sont-elles abondantes ? 
alors on est certain de voir les miasmes naître à l’embou¬ 
chure des torrens et dans les plaines qui ont été inondées, 
c’est ce qui a lieu à Moka et à ïor. A u contraire, les miasmes 
ne se développent pas s’il n’est pas tombé de pluie. 

La seconde cause réside dans les marais salés et dans les 
rivages bas, humides, que la mer laisse en partie à découvert 
lorsqu’elle sê retire ; cettt cause est d’autant plus puissante 
que eès marais reçoivent les immondices d’une ville, comme I 
à ïambo, ou que le rivage est couvert de palétuviers ; alors 
les matières fermentatives sont plus agglomérées et les mias¬ 
mes plus abondans. Les fièvres revêtent un mauvais carac¬ 
tère : c’est ce que l’on remarque à Massouah. 

La variation de température des jours et des nuits est la 
cause déterminante ordinaire de l’intoxication. Je ne parle 
pas des causes secondaires, comme la mauvaise nourriture, 
les chagrins, etc., enfin tout ce qui peut exister sur les bords 
de la mer Rouge comme dans les marais Pontins ou dans la 
Sologne. 

Les causes de la fièvre intermittente ou rémittente sont 
donc dues : 1° à une influence climatérique j 2° à une influence 
de localité 1 3® à une influence de tenàpérature. En portant son 
attention sur ces trois points et en mettant tous ses soins à 
combattre les influences signalées, je suis persuadé que l’on 
évitera l’empoisonnement miasmatique. 

Le simple raisonnement et l’expérience nous apprennent 
ce qu’il faut faire. Si vous habitez une localité sujette aux fiè¬ 
vres dont la cause principale réside dans l’abondance des 
pluies, comme vous pouvez prévoir s’il y aura ou non déve¬ 
loppement du miasme, faites comme lés habitans de Tor, 
allez habiter la montagne pendant quelque temps, ou bien 
comme à Moka, les jardins éloignés de la ville où l’air est 
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cdntinuèllemenl en mouvement. Si la fîè\Te est due aux ma¬ 
rais, aux palétuv iers, comme à lambo et à Massouah, éloi¬ 
gnez-vous du rivage, faites comme les principaux habitaiisde 
cette dernière ville, allez à Eiicoticoullou. Si cependant vous 
êtes forcé d’iiabiter momentanément sur des points insalubres 
et dans la saison des fièvres, allumez du feu dans votre cham¬ 
bre pendant la nuit, afin de raréfier l’air et d’empêcher sa 
condensation, puisque l’air et l’hümidité servent de véhicule 
au miasme toxique. 

Ce dernier moyêh peut aussi servir à combattre la causé 
déterminante j Surtout en y joignant de bonnes couvertures dé 
laine pour s’envelopper; sans doute vous aurez chaud, vous 
serez peut-être en transpiration toute là nuit, tant mieux, 
alors vous ne contracterez pas la fièvre intermittente. Les 
habitans du littoral ont l’habitude de se bien envelopper pour 
dormir ; bien plus, ils mettent la couverture par-dessits leur 
tête. Il faut se garder de coucher à terre et au rez-de-chaus¬ 
sée si cela est possible. Dans tous les cas, on ne doit pas dor¬ 
mir sur la terrasse des maisons. 

Quant au traitement de ces fièvres, il est semblable à celui 
que l’on emploie, soit dans le midi de l’Europe, soit dans les 
colonies et à Alger, seulement Je dirai qu’il faut avoir bien 
soin de donner le sulfate de quinine après le deuxième accès 
s’ibest bénin, et après le premier si l’on remarque quelques 
symptômes graves, on ne peut avoir trop de défiance. 

Je ferai remarquer que les habitans du littoral {U'ennent 
beaucoup de café et qu’ils ne sortent jamais le mâtin avant 
d’en avoir pris une ou plusieurs tasses. C’est une bonne habi¬ 
tude. Les fièvres attaquent indistinctement tous les individus; 
cependant on prétend que les Européens les contractent plus 
facilement; cette susceptibilité n’est pas due, je crois, à une 
cause physiologique, mais a l’imprudence qu’ils commetteitt 
constamment en restant le soir, lorsqu’ils sont à peine cou¬ 
verts, sur les terrasses ou dans d’autres endroits. Les habi- 
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laiis se gardent bien d’agir ainsi ; s’ils le font, ils ont soin de 
bien se vêtir. 

En parlant du littoral africain, j’ai signalé une espèce 
d’affection désignée sous le nom àenedad et qui est réputée . 
mortelle par les habitans. 

Qu’est-ce que le nedad ? -Est-ce une fièvre continue due à 
une intoxication miasmatique, avec atteinte profonde des 
centres nerveux? Bien que je n’aip pas observé cette mala¬ 
die, je le crois d’après les renseignemens qui m’ont été don¬ 
nés. Bruce, voyageur en Abyssinie, et qui s’était occupé de 
médecine, a observé cette affection à Massouah ; il désigne le 
nedad comme une fièvre violente la plus terrihle des 
maladies du pays qui occasiovine lamort en trois jours. 

« Dès qu’une personne, dit-il, a de la répugnance à man- 
« ger, bâille souvent, a de la raideur à l’entour des yeux et une 
« sorte de sensation, non pas douloureuse, mais inaccoutu- 
«. niée le long de l’épine du dos, il n’y a pas un instant à 
« perdre-, il faut lui donner du quinquina, à petites doses, 

« mais répétées; toute espèce d’alimens est dangereuse; 
« l’eau seule est permise, le malade doit en boire beau- 
« coup..,. Si à la seconde ou à la troisième dose de quin- 
« quina, le malade boit de l’eau, il ne manque pas d’être 
« purgé ; et si l’évacuation est peu considérable, il est pres- 
« que sûr de sa guérison et même d’une prompte convales- 
« cence. » Il proscrit la saignée, et ajoute qu’à l’approche 
de la mort, on voit des taches noires sur la poitrine et sur le 
ventre. Le cadavre entre rapidement en décomposition. Le 
traitement des habitans du pays consiste à jeter continuelle¬ 
ment sur le malade de l’eau froide et à lui en faire boire. 
Cette maladie apparaît ordinairement en automne elle n’est 
heureusement pas très commune. Son apparition dans une 
saison fixe, le quinquina dont Bruce a obtenu de bons effets, 
me portent à croire que le nedad n’est autre chose qu’un 
violent accès de fièvre pernicieuse causé par l’intoxication 
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des miasmes qui se dégagent des palétuviers qui entourent 
Massouah. Il y aurait donc à prendre contre cette maladie 
les mêmes moyens prophylactiques que contre les fièvres in¬ 
termittentes ou rémittentes qui se montrent après les pluies. 

Jusqu’à présent nul des Européens voyageurs n’a été at¬ 
teint par le nedad. 

De la diarrhée et de la dysenterie. — L’excès d’ali¬ 
mentation ou la mauvaise qualité des alimens, l’abaissement 
de température et l’humidité des nuits, l’habitation dans un 
lieu bas, humide, et privé de lumière, telles sont les causes, 
principales de la dysenterie et de la diarrhée. 

Les moyens prophylactiques qui doivent être employés, 
consistent surtout dans une nourriture choisie et peu 
excitante : ainsi, un pain de blé bien fabriqué, du riz, 
quelques fécules et des légumes, entremêlés aux viandes 
bouillies et rôties, relevées par un peu de poivre ou de pi¬ 
ment, du vin très étendu d’eau ou bien quelques gouttes d’a- 
raki (espèce d’eau-de-vie aromatisée), mélangées avec une eau 
pure ne contenant pas de sels en dissolution; telle est la base 
d’ime bonne alimentation: plus riche, ce serait un excès.,Ce¬ 
pendant l’idiosyncrasie de chaque individu mérite d’être prise 
en considération. 

Pour ce qui est des autres causes signalées, il faut agir 
comme pour éviter les fièvres, entretenir du feu la nuit, se 
bien envelopper dans des couvertures èt fuir les lieux mal 
éclairés , bas et humides. Les habitans fournissent un 
exemple remarquable des précautions qu’il faut adopter. Ils 
ont l’habitude de porter, lorsqu’ils sortent dans la rue pen¬ 
dant le jour, une espèce de manteau de di’ap qu’ils jettent sur 
leurs épaules lorsqu’ils ènti^nt dans une maison ou les rez- 
de-chaussée sont humides, ou bien lorsque le soleil baisse et 
disparaît. 

Poiir le traitement de ces deux maladies, je renverrai 
aux ouvrages spéciaux, seulement je crois devoir rappeler, 
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que, dans le traitement de la dysenterie, j’ai obtenu d’excel- 
lens effets de l’opiiun en lavement uni aux sangsues à l’anus. 
Je signalerai un cas asse? embarrassant dans les pays 
chauds, c’est le manque de sangsues. Je me suis alors servi 
de ventouses scarifiées-que les barbiers de ces pays saventfort 
bien appliquer. J’en faisais couvrir l’abdomen et surtout le 
trajet du gros intestin. Les effets que j’ai obtenus par cette 
médication m’y ont fait recôurir même lorsque je pouvais 
me procurer des sangsues. 

J’avertirai aussi que l’on doit agir avec vigueur et rapidité 
dès le début de la maladie, car il y a une grande différence 
entre la dysenterie de no^s hôpitaux ou de la pratique civile 
d’Europe et celle de la mer Rouge, qui souvent vous enlève 
en quarante-huit heures. 

Dans la dysenterie chronique, lorsque après, avoir usé de 
tous les remèdes indiqués, ou lorsque après un certain temps 
on ne voit pas la maladie s’amender, il faut quitter le littoral, 
se faire porter dans l’intérieur des terres sur des endroits 
élevés ou bien s’embarquer. La dysenterie aiguë ou chro¬ 
nique peut être regardée comme la maladie qui fait le plus 
de ravage ; parmi la race blanche c’est elle qui a enlevé la 
plupart des employés et des troupes turques de Méhémet-Ali, 
détruit les comptoirs hollandais, anglais et français, fondés 
dans le siècle dernier. Dans ces différens cas, la maladie a 
été causée principalement par les excès en tout genre. Au 
contraire, lorsque là dysenterie a décimé les noirs envoyés 
du Sennaar en Arabie, et les fellahs d’Égypte, tous formant 
l’armée d’occupation du Pacha, elle avait pour cause la mau¬ 
vaise nourriture et les privations. Dans toutes ces circon¬ 
stances , l’humidité et l’abaissement de température des nuits 
ne manquèrent pas d’intervenir. Du reste, cette maladie 
n’attaque pas seulement les individus implantés, elle frappe 
aussi les habitans acclimatés, mais avec moins de force et 
beaucoup moins de fréquence. 
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De l’hépatite. — Les causes de l’hépatiie aiguë ou chro¬ 
nique sont : 1° la haute température du littoral;, 2° une nour¬ 
riture trop riche , trop excitante et trop animâlisée. Obvier à 
la première de ces causes est à-peu-près impossible; aussi, 
lorsque l’hépatite chronique est la conséquence de la tempé¬ 
rature , il n’y a pas d’autre moyen, pour en éviter les suites, 
que de quitter le littoral, sinon la maladie devient promp¬ 
tement mortelle. Pour l’hépatite aiguë que rien ne peut pré¬ 
venir, on devra se regarder comme très favorisé si l’on 
parvient à arrêter ses progrès et à la faire passer à l’état 
chronique, afin de pouvoir fuir dans un climat froid ou tem¬ 
péré. Il n’y a donc, pour éviter cette maladie, d’autre res¬ 
source que de s’habituer à la haute température du littoral : 
c’est une affaire d’acclimatement. . 

Pour ce qui est des hépatites causées par une alimentation 
trop excitante, le moyen de s’en préserver consiste dans une 
nourriture à-peu-près identique à celle que j’ai indiquée pour 
éviter la dysenterie; cependant loi-sque la maladie est déve¬ 
loppée, il n’y a guère d’autre moyen de guérison que la 
fuite. Le Sinaï près de Tor, les montagnes de l’Arabie heu¬ 
reuse et de l’Abyssinie offrent par leur situation et leur tem¬ 
pérature peu élevée, toutes les chances de guérison possibles. 

Après la dysenterie, l’hépatite est la maladie qui fait le 
plus de victimes parmi les Européens, car elle attaque rare¬ 
ment les individus de race indo-éthiopienne et de race nègre. 
Si l’on séjourne long-temps sur la mer Rouge et que l’on ne 
modifie pas son genre de vie, on est.’presque assuré de ne pas 
échapper à l’hépatite chronique. Comme la dysenterie, 
mais à un plus haut degré j l’hépatite est une naaladie d’ac¬ 
climatement, ' 

Je terminerai mes remarques sur les fièvres, la dysente¬ 
rie et l’hépatite, en avertissant que ces maladies ont entre 
elles différeps points de contact déjà entrevus par plusieurs 
observateurs. Ainsi les fièvres par inloxiçaiion se ü’ansforment 
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souvent en dysenterie ou en hépatite, comme la dysenterie 
cause souvent l’hépatite, et réciproquement. Le cas le plus 
fréquent est de voir la dysenterie ou l’hépatite succéder à 
la fièvre miasmatique. Alors il n’y a pas d’autre traitement 
à appliquer que de fuir le foyer d’infection. 

Affection de Vestomac. — Je me suis servi de cette ex¬ 
pression pour désigner un état particulier ou plutôt une 
asthénie des pays chauds qui se déclare surtout chez les 
Européens et qui est caractérisée par une complète inap¬ 
pétence, la prostration des forces et une digestion difficile. 
Cette affection commence par un crachement continuel et 
une faiblesse générale; elle se montre peu-à-peu à la suite 
d’un long séjour: on doit, je crois, l’attribuer à l’influence 
du climat, à une nourriture trop animalisée qui d’abord 
surexcite l’estomac, diminue sa vitalité et le jette dans une 
complète débilité ; enfin, aux excès vénériens. Or, pour 
s’eu garantir, il faut une alimentation choisie , adaptée à 
l’idiosyncrasie de l’individu. Si l’affection reconnaît pour 
cause le climat seul, il n’y a pas d’autre moyen prophylac¬ 
tique que l’abandon au moins momentané de la localité. Sur 
les lieux j’ai employé les amers comme traitement, le lait, 
le riz et le poisson comme alimens. 

Cet état peut aussi être causé par l’usage des fruits aqueux 
et des limonades. 

Méningite. — Cette maladie toujours grave, même dans 
nos climats, est mortelle sur la mer Rouge! heureusement 
elle est fort rare; Due à une cause qui peut être facilement 
évitée, il suffit de ne pas s’exposer à l’ardeur des rayons so¬ 
laires sans avoir la tête bien couverte. Nos chapeaux sont 
insuffisans, a moins que l’on n’ait soin d’en garnir le fond avec 
une vingtaine de feuilles de papier blanc. Le mieux est de 
suivre la mode des habitans du pays, qui consiste à rouler 
autour de sa tête une longue étoffe de toile blanche, de laine 
ou de coton. On comprendra que je donne ce moyen pour 



DANS LES PAYS CHAUDS. 


29 


ceux seulement qui sont forcés de s’exposer au soleil, dans la 
journée, ce qu’il faut éviter le plus possible. On sait que dans 
les pays intertropicaux, ou a l’habitude de rester dans sa mai¬ 
son pendant les heures de la grande chaleur : c’est un usage 
bien entendu. 

Des bronchites et des affections rhumatismales. — 
L’humidité de la nuit et les variations de température sont la 
cause de ces maladies ; on les contracte surtout en couchant 
en plein air et à terre. Les Européens y sont moins sujets que 
les habitans, ce qui se conçoit facilement; car les premiers 
couchent moins souvent en plein air, et quand cela leur ar¬ 
rive, ils ont toujours des tapis et des matelas à interposer 
entre eux et le sol ; il est même rare qu’ils soient forcés de 
coucher sur la terre nue. Quant aux variations de tempéra- 
turé et à l’humidité de la nuit, les Européens en éprouvent 
l’effet aussi bien que les naturels ; mais, pour les premiers, 
il en résulte plutôt une diarrhée ou une dysenterie. Du reste, 
les affections dont il s’agit cèdent facilement à un traitement 
rationnel. Il est très facile de s’en garantir en se couvrant la 
nuit, pendant le sommeil, et en se Sêtissant de drap dès le 
coucher du soleil. Jamais manteau ne m’a été plus utile que 
sur la mer Rouge. Lorsque par cause de phénomènes météo¬ 
rologiques, la température subit un abaissement considéra¬ 
ble, comme cela arrive à la suite d’orages ou de changemens 
de vent, il est prudent d’allumer du feu : il ne faut pas, 
pour cela, se diriger d’après le thermomètre, mais bien 
d’après la sensation que l’on éprouve. La chaleur n’est que 
relative, ainsi, par im coup de vent sur la mer Rouge, qui 
avait abaissé subitement la température à 25 degrés centigra¬ 
des, de 33 à 34'où elle était, tandis que je me félicitais de la 
fraîcheur, les matelots de ma barque étaient réunis autour 
du feu, tous gTelotant de froid, et moi-même je fus bientôt 
forcé de me couvrir d’un manteau pour échapper à rimmidité. 

Des érysipèles, ou coups de soleil, — Dans cette note. 
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je veux seulement avertir que l’on doit le plus possible se ga¬ 
rantir de cette affection, légère il est vrai, mais qui peut pré- -, 
senter un certain danger lorsque la face en est le siège-, si 
elle s’étendait au cuir chevelu, elle deviendrait très grave. 
Le plus ordinairement c’est vers le coucher du soleil, une 
heure avant, que l’on est atteint de coups de soleil, lorsque 
les rayons de cet astre vous frappent directement sur la 
figure. Dans la journée, ce sont les mains qui sont attaquées. 

Du scorbut. — Les affections scorbutiques sont plus frér 
quentes dans la navigation de la mer Rouge qu’à terre, ce¬ 
pendant elles existent, comme j’ai pu le constater à l’hôpital 
de Djedda; il est vrai de dire que dans l’un et l’autre cas cette 
maladie est loin d’être grave : elle cède facilement au régime 
hygiénique et au traitement qui lui sont opposés. La cause 
du scorbut sur la mer Rouge réside dans une alimentation 
pauvre, composée de viandes séchées au soleil, de farineux 
secs, de mauvais pain, et surtout de l’eau saumâtre. Ainsi, après 
avoir quitté l’Égypte, où l’on boit de très bonne eau, étant 
arrivé à Suez, où l’on boit une eau légèrement saumâtre, très 
désagréable lorsque l’on'n’y est pas habitué, ne mangeant 
que des alimens conservés, j’ai ressenti aux gencives la pre¬ 
mière atteinte du scorbut, qui ne s’est dissipée qu’en buvant 
l’eau de Tor, et en achetant sur ce point des vivres frais. Du 
reste, il est facile, pour un Européen, de se garantir de cette 
maladie. 

Des ulcères et des boutons aux jambes. — Ces deux 
affections, peu graves, mais fort désagréables, sont dues 
à la localité et à l’habitude de marcher les jambes nues. 
Le sol, imprégné de sel, est frappé par un soleil ardent qui 
pompe l’humidité ; l’eau en s’évaporant entraîne avec elle 
des particules salines qui viennent s’attacher aux jambes, ir¬ 
ritent la peau, et y font naître des démangeaisons insupporta¬ 
bles. Instinctivement on y porte la main, on se gratte, par 
là on augmente l’irritation, et bientôt on arrive à former une 
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plaie, puis un ulcère qui guérit difficilement. Les boutons 
sont dus à la même cause. Souvent ils précèdent les ulcères 
qui se forment comme je viens de le dire. Pour se garantir 
des uns et des autres, il suffit de se couvrir les jambes et de 
les laver à l’eau fraîche, lorsque l’on y éprouve des picote- 
mens, au lieu de les gratter. Il est à remarquer que cet ef¬ 
fet de la chaleur et de l’humidité est plus fréquent sur le lit¬ 
toral arabique que sur le littoral africain , etque les endroits 
où l’on remarque chez les habitans le plus d’ulcères et de 
boutons, sont ceux qui demeurent sur un sol presque au ni¬ 
veau de la mer. 

Les individus de toutes les classes portent des traces de 
ces affections, seulement elles sont plus tenaces chez les gens 
misérables : ils en sont aussi plus fréquemment attaqués. 
Chez les Européens, il est rare que les boutons passent à 
l’état d’ulcère ; ils se guérissent rapidement. 

Des maladies de la f eau. — Sur la mer Rouge comme 
en Europe, les maladies de la peau sont assez communes 
chez les individus qui vivent continuellement dans la mal¬ 
propreté et dont la nourriture, est de mauvaise qualité. Ce¬ 
pendant sous un climat brûlant, au milieu d’une atmosphère 
embrasée qui surexcite continuellement la peau, qui tient 
tous les pores Réans, on concevra que la malpropreté doit 
engendrer une quantité plus grande de ces affections. On. 
s’en garantira facilement en observant la plus grande pro¬ 
preté dans ses vêtemens,en prenant souvent des bains d’eau 
douce ou d’eau salée., 

En considérant ces maladies, on conçoit pourquoi Moïse a 
défendu l’usage du porc et de certains autres animaux à viande 
noire et échauffante , pourquoi Mahomet a maintenu cette 
loi hygiénique. Je ne sais si tous les animaux prohibés par 
la Bible et le Coran participent aux mêmes propriétés que le 
porc ; mais pour ce qui est de la viande de cet animal, je 
sais que nous avions emporté dans nos provisions de route 
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des saucissons de Marseille, et qu’après en avoir mangé, nous 
avons été couverts de petits boutons, que nous ressentîmes 
un prurit continuel sur tout le corps, et qu’après avoir re¬ 
nouvelé deux fois l’expérience, nous avons fini par jeter à la 
mer nos saucissons. Un domestique chrétien qui nous ac¬ 
compagnait a éprouvé le même effet. 

Des maladies vénériennes. — Elles sont communes, 
mais peu dangereuses sur la mer Rouge -, le climat favorise 
au plus haut point leur traitement. Souvent la chaleur seule 
les fait disparaître. Je puis citer le cas d’un Européen qui 
s’était infecté sur les montagnes d’Abyssinie, et qui, après 
son retour sur le littoral de la mer Rouge, a vu, par le seul 
effet de la température, disparaître très rapidement les 
symptômes de la maladie. Le contraire arx'iverait si l’on 
contractait la syphilis sur la mer Rouge, et que l’on vînt 
à passer dans un climat plus froid ; dans tous les cas on fera 
bien de prendre ses précautions, car on rencontre çà et là 
des individus infectés. • 

Du dragonneau ou farentit. — Quelle est la cause qui 
donne naissance à ce ver filiforme et qui se loge le plus ordi¬ 
nairement dans les interstices des muscles de la jambe ou 
sous la peau ? Est-ce l’eau? C’est l’opinion la plus commune. 
Est-ce la nourriture , ou bien comme le prétendent les gens 
du pays, un germe déposé sous la peau et qui s’y développe? 
Dans l’ineertitude, je conseillerai à qui le pourra de se cou¬ 
vrir les jambes, et de boire, si faire se peut, de l’eau préala¬ 
blement filtrée sur une couche de sable lavé et de charbon 
pilé. Pour la description et le traitement de ce ver, je ren¬ 
voie aux ouvrages spéciaux et de pathologie. J’avertirai, 
cependant les voyageurs que les banians de Moka pré¬ 
tendent connaître un remède qui tue le ver en vingt-quatre 
heures ; c’est, disent-ils, un cataplasme composé de substances 
venant de l’Inde. 

De la plaie de l Yemen. — Je parle de cette maladie que 
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j’ai souvent nommée dans le cours de mes remarques, parce 
qu’elle peut donner lieu à quelques observations sur l’insalu¬ 
brité des points où elle existe, car elle n’attaque pas les Euro¬ 
péens, mais seulement les individus de la race indo-éthio¬ 
pienne et de la race nègre. Cette affection a son siège aux 
jambes et ne passe jamais les genoux, d’après ce que m’a cer¬ 
tifié le docteur Chédufa/, médecin en chef de l’armée de Mé- 
hémet-Ali qui occupait alors Djedda. Au début, on voit appa¬ 
raître un petit bouton douloureux qui s’étend circulairement, 
laissant échapper une eau roussâtre. Cette liqueur enflamme, 
et semble brûler toutes les parties environnantes. Cette plaie, 
d’abord circulaire, présente un mauvais aspect, ses bords 
sont relevés, taillés à pic. La marche de eet ulcère est plüs: 
ou moins lent, mais il s’avance avec une telle rapidité, 
qu’en vingt-quatre heures, une plaie large comme une pièce de 
50 centimes embrasse toute la jambe. Souvent el^e s’étend 
sur tout le membre, mettant à nu les muscles et les aponé¬ 
vroses j il ne reste plus alors d’autre ressource que l’amputa¬ 
tion de la cuisse, qui réussit ordinairement bien, surtout si 
l’on soumet en même temps le malade aux amers et aux in¬ 
durés. Il est à remarquer que cette terrible plaie n’attaque 
que les individus dont la constitution est affaiblie, qui sont 
sujets aux affections scorbutiques, et chez qui le système lym¬ 
phatique est plus ou moins développé. Le doctem’ Chédufan 
employait le traitement anti-scorbutique à l’intérieur, et l’a¬ 
cide nitrique étendu d’eau pour panser la plaie. 

Les causes de cette maladie résident dans l’humidité de 
certaines localités du littoral de l’Arabie ; car, sur les points 
élevés au-dessus du niveau de la mer, on ne la rencontre pas ; 
elle tient aussi à la localité , puisqu’elle est presque incon¬ 
nue sur le littoral africain où il existe des endroits sembla¬ 
bles à Moka et à Confonda, villes où cette plaie fait des 
ravages. 

Je m’arrête ici dans l’énumération des maladies du litto- 

TÜME XXXÜt. l"® PARTIE. 3 



34 DE l’acclimatement des européens 

ral. J’ai dû ne signaler que celles qui étaient les plus fré¬ 
quentes etqui avaient pour causeleclimat,la localité,les us et 
coutumes des populations. Sur la mer Rouge comme partout 
ailleurs, onrencontre toutes espèces de maladies; mais j’ai- noté, 
seulement les plus communes et celles qui nous intéressent 
surtout par rapport à l’acclimatement et au séjour des Euro¬ 
péens.—Cependant, je crois devoir, en terminant, faire une re¬ 
marque sur le traitement des maladies en générai. Lorsqu’elles 
nécfessitent des évacuations sanguines, il faut en être très avare, 
non pas que l’on doive y avoir rarement recours, au contraire,- 
mais faire les saignées locales ou générales, peu abondantes, 
la moitié moins qu’en Europe. Si, dans une maladie inflam¬ 
matoire, on agissait comme en France-, on serait certain de 
jeter le malade dans un état de faiblesse et de prostration qui 
pourrait avoir des suites fâcheuses et dont il serait difficile 
souvent de le tirer. Toutefois, la médication anti-phlogisti- 
que dans les inflammations, produit au début des maladies 
d’admirables effets, mais il ne faut pas la prolonger ni en 
user comme en Europe. 

Résumé. 

Les principales maladies de la mer Rouge peuvent se clas¬ 
ser ainsi : 

1“ Maladies presque spéciales à la race blanche. — Hépa¬ 
tites, affections de l’estomac, méningitè, érysipèle. 

Maladies sévissant plutôt sur la race blanche que sur la 
race indo-éthiopienne. — Dysenterie, fièvres. 

Maladies affectant les deux races. — Rronchites et affec¬ 
tions rhumatismales, scorbut, maladies de la peau, maladies 
vénériennes, ulcères et boutons aux jambes. 

Maladie spéciale aux noirs et à la race indo-éthiopienne. 
— Plaie de l’Yémen. 

2“ Maladies dues au climat et au régime. — L’hépatite, 
l’affection de l’estomac. 
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Maladies dues à la localité. — Fièvres, ulcères et boutons 
aux jambes, plaie de l’Yémen. 

Maladies dues au climat, à la localité et au régime. — La 
dysenterie. 

Maladies dues à l’absence de précautions hygiéniques. — 
Méningite, érysipèle, bronchites et affections rhumatismales, 
scorbut, maladies vénériennes et de la peau. 

De ce résumé et de ce qui précède, on peut conclure : 

Les maladies lés plus graves et les plus communes 
parmi la race blanche, sont la dysenterie, lès fièvres inter¬ 
mittentes et rémittentes, l’hépatite ; 

2° Ces maladies doivent êM’e regardées comme maladies 
d’acclimatement, puisqu’elles sévissent avec plus d’intensité 
sur la race blanche que sur la race indo-éthiopienne, et qu’el¬ 
les sont dues au climat et à la localité. 

Bien que les causes premières de l’hépatite, des fièvres 
et de la dysenterie résident dans le climat et la localité, ce¬ 
pendant on peut les combattre par le régime ou les éviter 
par des habitations choisies ; 

4“ L’acclimatement diminue jusqu’à un certain point la 
prédisposition de la race blanche à contracter les maladies 
dominantes sur le littoral de la mer Rouge ; 

5^ Enfin, des précautions hygiéniques apportées dans l’ali¬ 
mentation, les Yêtemens, les usages et coutumes, peuvent, 
sur la mer Rouge, aussi bien qu’en Europe, garantir de la 
plupart des maladies, ou du moins en diminuer l’intensité. 

CHAPITRE V. 

DE l’acclimatement DES EUROPÉENS SÜR LE LITTORAL 
DE LA MER ROUGE. 

Me voici arrivé au point qui présente le plus de diffi¬ 
cultés. C’est de donner, je ne dirai pas une loi, mais un 
mode d’agir pour, arriver autant que possible à l’acclimate- 

3. 
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ment delà race blanche sur la mer Rouge. Ce que j’ai écrit 
est-il satisfaisant? je ne sais si j’ai bien marché vers le but. 
J’ai rapporté ce que j’ai vu et appris sur la race indo-éthio¬ 
pienne et nègre, puis j’en ai donné les résumés. De ces ré¬ 
sumés, de ce que j’ai pu constater concernant les Européens 
sur la mer Rouge, et de ce que nous connaissons sur leur 
tempérament, leurs usagés et leur alimentation en Europe, 
le tout comparé et étudié, mon intention est de déduire quel¬ 
ques préceptes et quelques règles pour le maintien de la santé 
et pour l’acclimatement. 

Par le fait seul, il est constant que la race blanche ou 
géorgienne ne peut vivre sur le littoral de la mer Rouge sans 
s’y acclimater. Or, cette race se composait en 1838 et pen¬ 
dant rpccupation: des principales villes du littoral, d’Ar- 
naautes, enfans de la Turquie d’Europe ou des côtes de l’Asie 
mineure,de Turcs, de Français, d’Italiens, d’Allemands et 
de quelques Grecs. Difféi’ens faits, déjà cités, ont laissé en¬ 
trevoir que l’acclimatement n’était pas chose facile. L’examen 
des maladies et de leurs causes nous a montré combien la 
santé des Européens est menacée. 

Au contraire, nous avons dit que les individus de race 
indo-éthiopienne, implantés sur le littoral de la mer Rouge 
s’y acclimatent facilement et jouissent d’une bonne santé. 
Pourquoi cette différence? on connaît le genre de vie, les 
usages , etc., des difféi’ens peuples qui composent la race 
indo-éthiopienne des bords de la mer Rouge. Nous nous 
sommes étendu sur ce sujet, nous allons agir de même pour 
les Européens qui habitent ou qui ont habité le littoral, afin 
de montrer quelles conséquences on doit en tirer. 

Nutrition, Alhnens. Boissons. — Généralement les 
Européens conservent le genre de vie auquel ils étaient ha¬ 
bitués dans leur pays, seulement il se trouve modifié par la 
force des circonstances, c’est-à-dire qu’ils sont obligés de se 
servir et d’user de ce qu’ils rencontrent et de ce qui existe 
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sur le littoral. Mais malgré tous les obstacles, ils s’arrangent 
toujours de manière à se rapprocher le plus possible de leurs 
anciens usages. Ainsi l’Européen, c’est-à-dire le Français, 
l’Italien et l’Allemand, habitués à vivre d’alimens très azotés, 
puisés surtout dans le règne animal, recherche les viandes 
de bœuf, de mouton, accapare le gibier, n’use du poisson et 
des poules que quand il n’a rien autre chose ; ajoutez le pain 
de blé surtout et le riz, les fruits et les légumes aqueux 
quand il le peut, et vous aurez la base de son alimentation. 

Habitués à boire du vin, les Européens continuent cet usage 
que le plus souvent ils exagèrent ; lorsqu’ils en manquent ils 
le remplacent par de l’eau-de-vie blanche (araki) qu’ils mé¬ 
langent avec de l’eau, d’abord en petite quantité, puis ils 
finissent progressivement par en augnienter la dose et à en 
boire très fréquemment. Ignorant les effets du vin et de 
l’eau-de-vie ou plutôt de l’alcool dans les pays chauds, ac¬ 
cablés par la chaleur, afi'aiblis par une transpiration conti¬ 
nuelle , ils ci’oient relever leurs forces et se désaltérer par 
de fréquentes libations. La sensation de fraîcheur et l’exci¬ 
tation momentanée qu’ils éprouvent viennent encore favoriser 
les idées erronées qu’ils se sont faites sur les propriétés de 
l’alcool qu’ils considèrent comme un tonique, tandis que cet 
agent excitant, favorable lorsqu’il est pris en très petite 
quantité, devient un irritant plus ou moins violent selon la 
proportion plus ou moins grande qui a été absorbée. Le 
précepte de Mahomet, qui prohibe toute liqueur fermen¬ 
tée , est une véritable loi hygiénique des pays chauds. 

Il existe encore deux autres boissons composées dont l’Eu¬ 
ropéen use fréquemment soit par imitation, soit par goût, 
ou bien comme rafraîchissant. Je veux parler du café et 
de la limonade : certes, je suis loin de m’élever contre le 
café ; au contraire, je crois que l’on ne peut trop s’habituer 
à en prendre ; tonique et excitant léger du système nerveux, 
tonique du tube digestif, il donne à tout l’organisme une cer 
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taine force de réaction contre les agens extérieurs. Malheu¬ 
reusement pour l’Européen, qui n’est pas encore accoutumé 
à ce climat brûlant, et qui n’est pas encore arrivé au point, 
de ne se désaltérer que par -cette boisson seule, le café 
même fréquemment répété ne calme pas sa soif. Il a donc 
recours à la limonade qui, par son acide^ agit comme 
débilitant et détruit les bons effets du café. C’est une chose 
vraiment curieuse que l’action de la limonade sur l’estomac 
et l’asthénie générale causée par son usage fréquent. 

Telle est la manière de vivre des Européens. Cette alimen¬ 
tation trop riche et trop excitante, puis trop pauvre et trop dé¬ 
bilitante, est la cause principale de la difficulté que cette race 
éprouve à s’acclimater sur le littoral de la mer Rouge. Les 
maladies auxquelles elle succombe, comme la dysenterie 
et l’hépatite, reconnaissent le plus souvent pour cause déter¬ 
minante, l’absence de toute règle hygiénique dans la nourri¬ 
ture, quand elles n’ont pas pour principe le climat et la tem¬ 
pérature. Que l’on se souvienne de ce que nous avons dit en 
parlant des diverses maladies et de leurs causes? 

Le premier point de l’acclimatement des Européens se 
trouve donc dans l’alimentation ; c’est là ce qui nous a fait 
tirer cette conclusion des faits observés : « Qu’une nourriture 
« animale, très azotée, coïncidant avec le tempérament san- 
« guin, faisait jouir d’une bonne santé, qui bientôt était in- 
« terrompu par une affection mortelle. » Nous allons le 
prouver, maintenant que nous connaissons l’alimentation des 
Européens. 

Leur genre de nourriture se compose le plus possible de 
substances animales : c’est ce que nous avons appelé alimen¬ 
tation riche et excitante. Or, quelle est la conséquence phy¬ 
siologique de cette excitation continuelle du tube intestinal? 
C’est que les liquides y affluent, que les glandes muqueuses, 
que les organes, comme le foie, le pancréas, sont dans un état 
perpétuel d’excitation et de travail. Il faut qu’ils élaborent 
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coutinuellement leurs sucs ; cette action continuelle des 
organes sécréteurs amène une irritation sourde. Celle-ci res- 
t^int à l’état latent cause les hépatites chroniques ou fait écla¬ 
ter les hépatites aiguës, lorsqu’elle est portée à un plus haut 
degré par une augmentation de température. 

Si, au contraire, une influence atmosphérique fait baisser 
la température subitement, et qu’une personne habituée à 
une nourriture excitante vienne à ressentir vivement l’effet 
de ce phénomène météorologique, les liquides se portant 
continuellement vers le tube intestinal, par suite de la con¬ 
stante excitation, y affluent en plus grande quantité, la réac¬ 
tion s’opère sur le gros intestin^ et, au lieu d’une hépatite, la 
dysenterie se déclare. On peut ainsi se rendre compte de la 
connexité qui existe entre l’hépatite et la dysenterie, et 
pourquoi le plus souvent l’une succède à l’autre. 

Quant à cette alimentation momentanée, que nous avons dit 
être trop pauvre, trop débilitante, composée de fruits, de légu¬ 
mes et de limonades, voici quels sont ses désastreux effets. Le 
tube intestinal, sous l’action d’une nourriture excitante con¬ 
tinuelle, se trouve tout-à-coup sous l’impression débilitante 
d’un aliment ou d’une boisson, il est comme frappé d’une 
inertie subite, mais qui se dissipe à la .moindre excita¬ 
tion nouvelle. Or, celle-ci ne tarde pas à être produite par 
une alimentation riche, car les substances acides et aqueu¬ 
ses ne sont ingérées, dans l’estomac que par saccades. Il y 
a réaction, et, si celle-ci n’arrive pas, l’asthénie se déclare. 
C’est donc une espèce de combat continuel entre les deux ali¬ 
mentations dont le tube intestinal est le siège, et qui finit 
toujours par porter une atteinte profonde à l’économie. 

Dans une telle alternative que devra faire l’Européen? 
N’avons-nous pas constaté, chez les Arabes riches, que la 
nourriture végétale azotée, assez animale, assez abondante, 
coïncidait, avec un tempérament nerveux, quelque peu san¬ 
guin , une bonne constitution et ime bonne santé, tandis que 
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la nourriture végétale chez les Arabes pauvres produit une 
constitution faible et une mauvaise santé? Pour l’alimenta¬ 
tion , l’Européen devra donc suivre les usages des Arabes ri¬ 
ches , c’est-à-dire manger peu de viandes noires, beaucoup 
de riz, à peine quelques légumes choisis de la famille des 
crucifères; rechercher plutôt le poisson et les viandes blan¬ 
ches faites, comime la poule; entre ses repas, s’habituera 
boire peu, et calmer sa soif au. moyen du café; mélanger à 
ses alimens quelque substance excitante comme le poivre et le 
piment, mais en quatité minime, seulement pour faciliter les^ 
digestions; faire comme les Arabes, trois repas, un le ma¬ 
tin, un autre moins abondant vers midi, et le plus copieux 
vers le soir; s’abstenir de limonade, de pastèques et de fruits 
aqueux; rejeter le vin et l’eau-de-vie purs; mélanger le vin 
avec une forte proportion d’eau ; se priver d’eau-de-vie, ex¬ 
cepté cependant de l’araki dont j’ai déjà parlé. Cette eau-de- 
vie n’est qu’un alcoolat composé avec des plantes de la fa¬ 
mille des labiées, ce qui la rend plutôt tonique qu’excitante, 
encore ne sera-ce qu’à la condition d’en user sobrement et un 
peu avant le repas. En un mot, l’Européen qui voudra se sous¬ 
traire à tous les effets désastreux de son alimentation habi¬ 
tuelle , devra bien étudier le genre de nourriture des Arabes 
riches et faire comme eux. 

Je ne crois pas cependant qu’il doive tout-à-coup rom¬ 
pre avec ses habitudes, peut-être y aurait-il d’autres in- 
convéniens. Je pense qu’il est plus prudent d’arriver pro¬ 
gressivement à user des mêmes alimens que les Arabes. 
Cette recommandation du reste ne peut avoir d’importance 
que pour ce qui regarde le vin et les substances débilitan- 
tes;car, en général, lorsque l’on arrive au milieu du climat 
brûlant de la mer Rouge, on est peu porté à se nourrir exclu¬ 
sivement des viandes de boucherie; déplus, l’appétit est peu 
actif. . 

Je suis convaincu, qu’en modifiant ainsi sa nouriiture. 
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en la choisissant saine et non fermentée, on évitera autant 
que possible les maladies qui ont pour cause primitive ou 
secondaire l’alimentation, et on facilitera au plus haut degré 
l’acclimatement qui consiste dans la prédominance du sys¬ 
tème nerveux sur le système sanguin ou du moins dans leur 
équilibre. Toutefois, on doit penser que l’alimentation dont 
je viens de parler est modifiable, quoique bien légèrement, 
suivant l’idiosyncrasie des individus qui doivent s’acclimater. 

On a dû remarquer que je m’étais peu étendu sur la qualité 
des eaux que l’Européen doit employer. C’est qu’il y a en 
effet fort peu de chose à dire, qu’il n’y a guères à choisir que 
celles de la localité que l’on habite et qui sont toujours plus 
ou moins saumâtres. Il n’y a qu’à préférer celles qui le sont 
moins, ou bien encore celles qui viennent de la pluie et qui 
sont renfermées dans des citernes, s’il en existe ; seulement 
il faudra avoir soin de les agiter pendant quelque temps pour 
leur faire absorber une certaine quantité d’air, ce qui les 
rend plus légères. Il est bien certain, et je n’ai pas besoin de 
faire cette recommandation, que, si l’on se trouve à proximité 
des eaux courantes, on doit à tout prix en faire venir et n’user 
pour boisson que de cette espèce d’eau, lors même qu’elle 
contracterait une odeur de peau, ce qui est dû aux outres 
dont on se serait servi pour l’apporter. En général, on fera 
bien de filtrer toute espèce d’eau à travers une couche de 
charbon pilé et de sable. 

Des vêtemens. — Nous allons maintenant porter notre 
examen et notre attention sur les objets et les usages qui ont 
spécialement action sur les fonctions de la peau comme l’ali¬ 
mentation et les boissons l’ont sur la nutrition, le tube di¬ 
gestif et ses annexes. On sait quelles relations symphatiques 
lient entre elles les muqueuses et la peau, déjà nous avons 
cité plus d’un acte de réaction de l’une sur l’autre ; ainsi le 
froid, l’humidité, les rayons solaires ont été signalés comme 
portant de rudes atteintes à la santé et comme causes déter- 
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minantes de la dysenterie, de l’hépatite, de l’érysipèle et 
des méningites ; enfin, l’état de malpropreté de la peau a été 
indiqué comme cause principale de ces maladies. 

Voyons d’abord quel est donc le genre de vie des Euro¬ 
péens au milieu dés.agens qui ont action sur la peau? 
Accablés par une température élevée, lorsqu’ils arrivent 
sur le littoral, le premier soin des Européens est de re¬ 
chercher tout ce qui leur semble rafraîchissant sans dis¬ 
tinction du froid proprement dit et de l’humidité. Ils s’ex¬ 
posent aux courans d’air, se vêtissent très légèrement, pro¬ 
fitent surtout de la nuit soit pour se promener, soit pour 
rester étendus sur des divans, les fenêtres ouvertes, ou bien 
sur le haut des terrasses, sans se douter qu’ils vont au-devant 
des causes des maladies, et que le bien-être momentané qu’ils 
éprouvent sera le lendemain balancé par des coliques, de la 
diarrhée, ou par une attaque de fièvre ou de dysenterie. Les 
Arabes se gardent bien de commettre de telles imprudences. 
S’il leur arrive de sortir le soir ou de rester sur les terrasses 
après le coucher du soleil, ils ont soin de se bien vêtir, ce¬ 
pendant ils sont acclimatés, ils sont du pays et n’ont guères 
à redouter que des douleurs rhumatismales ou de légers ca¬ 
tarrhes bronchiques. L’Européen, au contraire, dont la peau 
est vivement excitée par- la chaleur du jour, qui s’est en 
quelque sorte trouvé dans un bain continuel de sueur, res¬ 
sent beaucoup plus vivement les effets du froid qui vient res¬ 
serrer les organes excréteurs, arrête la transpiration et 
amène une réaction qui se porte sur le tube intestinal. Ge 
mot banal et si connu, comment suez-vous? est de la plus 
haute vérité. On peut presque dire que l’arrêt de la transpi¬ 
ration est une maladie. 

Quelle sera donc la conduite de l’Européen? car s’il doit 
tout faire pour favoriser la transpiration insensible , il 
doit dun autre côté éviter de provoquer la sueur. C’est 
une étude de tous les instans et par cela mêmé beaucoup 
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plus délicate et plus difficile peut-être que celle de l’alimen¬ 
tation. 

La première chose à faire pour un Européen, c’est de 
quitter son costume étroit, incommode, qui provoque la 
sueur par son application sur la peau qq’il excite, qui em¬ 
pêche la circulation de l’air dans ses vêtemens, concentre 
la transpiration et le maintient dans un bain continuel ; du 
reste ^ il suivra volontiers ces avis et abandonnera avec 
plaisir un habillement aussi ridicule sur la mer Rouge qu’en 
Europe; il mettra bien vite de côté des bretelles j des sous- 
pieds qui le tiraillent en sens inverse, une cravate qui em¬ 
pêche la libre circulation du sang et le force à demeurer 
dans le cerveau, un habit dont le collet et la forme resserrée 
sont une espèce de torture, pour adopter la longue robe des 
Arabes et leur large ceintm'e ; notre chapeau noir, bon seu¬ 
lement pour favoriser le développement des méningites, sera 
remplacé par la calotte rouge dans la maison et le turban 
au-dehors; enfin, à la place de bottes ou de souliers, on se 
servira de larges sandales. L’Européen devra cependant se 
défier, dans les premiers temps , de cet habillement et por¬ 
ter sous la robe de larges pantalons faits d’étofies de laine 
ou de coton très épais. Jamais il ne restera les pieds et les 
jambes nues, le soir il aura toujours soin de se couvrir d’un 
manteau. Qu’ü ne se serve jamais de nos toiles de chanvre 
ou de lin pour faire des chemises, elles absorbent mal la 
sueur et causent une sensation de froid, ce qui n’arrive pas 
avec des chemises de coton. Il existe cependant une toile de 
lin qui se fabrique en Égypte, et que l’on appelle maugra- 
hine , qui est d’un excellent usage et faite exprès pour cette 
espèce de vêtement. Je ne veux cependant pas entièrement 
proscrire notre costume européen, je crois que l’on pourrait 
l’accommoder au climat; un large chapeau de paille bien 
garni à l’intériem’ et percé de quelques trous, une veste sans 
collet, un large pantalon retenu par une large ceinture, des 
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bas et des souliers peuvent satisfaire à toutes les indications 
hygiéniques qui consistent à se préserver du chaud et du 
froid, afin de ne pas exciter ou diminuer la transpiration. 

En général, les vêtemens devront être de couleur blan¬ 
che, ils absorbent moins les rayons solaires. Je ne parle pas 
de leur propreté, c’est une condition indispensable surtout 
pour ce qui touche au corps. 

Des hains et ablutions. — Je ne sais trop à quel point 
de vue on doit considérer l’usage des bains sur le littoral, 
s’il faut en user autrement que comme moyen de propreté, 
et si les Européens doivent se servir des bains froids cômme to¬ 
nique, ainsi que plusieurs l’ont conseillé pour les pays chauds^ 
On remarquera que je ne parle que des bains d’eau de mer, 
car un bain d’eau douce coûterait trop cher, à moins que ce 
ne fût dans le temps des pluies. On ne se sert de l’eau douce 
que pour se laveries mains, le visage et les jambes. D’après 
ce que j’ai observé parmi les habitans, je dirai que la pro¬ 
preté seule les engage à prendre des grands bains au moins 
une fois par semaine. Mais si je consulte mon expériencé, 
j’avouerai que toutes les fois que je me suis plongé dans la 
mer, le soir, une heure avant le coucher du soleil, j’en ai 
éprouvé un bien-être qui se prolongeait jusque dans la nuit. 
Oserai-je conseiller l’usage fréquent des bains, en présence 
de la coutume générale? Je crois qu’il faut suivre l’habitude 
et ne prendre un bain que tous les huit jours, une heure 
après le lever ou une heure avant le coucher du soleil. Quant 
aux lotions, il faut les répéter plusieurs fois dans la journée, 
surtout aux jambes. En parlant des maladies de la peau et 
des boutons, on a vu que la propreté était le seul et unique 
moyen de s’en garantir. 

On a aussi conseillé les douches d’eau salée comme ayant 
un effet tonique et agréable, je répéterai encore ce que je 
viens de dire pour les bains fréquens : ce n’est pas dans 
l’usage des habitans. 
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Du mouvement et du repos. — Il n’y a véritablement à 
s’occuper de l’action musculaire que dans les premiers temps 
jdu séjour; bientôt l’influence du climat se fait senür et la 
non-activité arrive peu-à-peu : on goûte avec charme les 
délices Am far niente. Cet état est nécessaire à la conserva¬ 
tion de la santé et à l’acclimatement : si l’on conservait sou 
activité d’Europe, on ne tarderait pas à en ressentir de fâ¬ 
cheuses conséquences. 

Un mouvement continuel, brusque, même peu prolongé , 
accélère la circulation, amène ou une transpiration insensi-; 
ble plus grande, ou des sueurs abondantes qui font perdre à 
la masse du sang une plus grande quantité d’eau. La soif en est 
la conséquence ; on éprouve alors l’irrésistible besoin de la 
satisfaire afin de réparer les pertes : ce but n’est attéiut que 
très diflicilement. Le plus souvent, au contraire, les boissons 
que l’on prend activent la transpiration, fatiguent l’individu 
et le jettent dans l’abattement; le mieux, dans le cas où l’on 
a été forcé au mouvement, est de ne rien boire, à moins que 
ce ne soit une tasse de café , et de rester immobile pendant 
quelque temps. 

Le sommeil, la sieste et le coucher, se présentent naturel¬ 
lement comme actes de repos. Les Européens, peu habitués 
à la chaleur, dorment d’abord difficilement; leur sommeil 
est agité, peu réparateur; ce n’est qu’au bout d’un certain 
temps qu’ils commencent à retrouver le calme. Dans les 
premiers temps de leur séjour on les entend répéter ces 
mots : Il fait trop chaud pour dormir! aussi se décou¬ 
vrent-ils pendant la nuit, et souvent sont atteints de coli¬ 
ques et de diarrhée. Une des causes principales de la cha¬ 
leur qu’ils ressentent est causée par des lits trop doux; ils 
sont habitués en Europe à se coucher mollement et con¬ 
servent tant qu’ils le peuvent cette habitude; ici, le con¬ 
traire est nécessaire. Je lenr conseillerai donc, du moment 
où ils doivent aller habiter les bords de la mer Rouge, de 



46 DE l’aCGLTMATEMËNT DÉS EUROPÉENS 

s’accoutumer peu-à-peu à dormir sur la dure, et à supporter 
la?chaleur pendant la nuit : on s’y habitue très bien. 

Comme moyen d’y arriver, je citerai mon expérience ; 
j’avais fait faire mi matelas en coton cardé, qui d’abord était 
excessivement doux, et que j’avais fait placer sur des plan¬ 
ches ; j’avais défendu de le remuer chaque jour, comme c’esi 
Püsage, de sorte qu’il s’affaissa peu-à-peu, finit par ne plus 
former qu’une masse assez dure, pour qu’il me fût indifférent 
de coucher sur mon matelas ou sur un tapis. Pour supporter 
les couvertures et la chaleur, voici comment je m’y pris ; 
j’avais acheté une grande couverture de laine qui se pliait en 
quatre; d’abord je la supportai simple, puis double, puis 
triple, enfin en quatre; j’ai remarqué que C’était toujours 
vers le matin que j’éprouvais le besoin d’augmenter le nombre 
des plis, ou du moins que je les supportais plus facilement. 
Ces précautions bien simples n’ont pas peu contribué à la 
bonne santé dont j’ai joui dans tous mes voyages. 

Les Arabes ont l’usage de faire la sieste après le repas du 
milieu du jour, vers midi; c’est aussi une bonne habitude, 
seulement je conseillerai d’attendre une demi-heure ou une 
heure après le repas, pour s’endormir, et de ne pas le faire 
près des croisées ouvertes ou demi-fermées, quelle que soit 
la chaleur; car sur le littoral de la mer, il peut s’élever pen¬ 
dant le sommeil une brise trop rafraîchissante et qui vous 
causerait des coliques ou de la diarrhée au réveil. 

On devra aussi s’habituer à dormir comme les Arabes, 
c’est-à-dire à se coucher deux ou trois heures au plus après 
la disparition dû soleil et à se lever avec lui. D’après cette' 
vie, qui est celle des habitans, on remarquera que l’on dort 
au moins douze heures sur vingt-quatre, en deux fois, les 
jours étant, sur la mer Rouge, à-peu-près égaux aux nuits, 
ou du moins présentant peu de variations. 

Des fonctions cérébrales et du coït. Il y a peu de 
chose à dire sur les fonctions cérébrales ; la solitude à-peu- 
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près complète dans laquelle on vit est peu favorable à leur 
donner de l’activité. A part l’imagination, excitée par rapport 
aux femmes, il ne reste guère que les peines qui peuvent 
être causées par l’éloignement de son pays, ou la crainte de 
ne pas voir réussir les projets qui vous ont amené sur le litto¬ 
ral; je sais bien qu’il est facile de remédier à l’éloignement, 
qui toujours n’est que volontaire; mais pour les peines cau¬ 
sées par des projets échoués ou contrariés , il faut une grande 
force de caractère afin de ne pas se laisser abattre. Cepen¬ 
dant il faut savoir lutter contre la fortune et les embarras-, si 
l’on ri’en a pas le courage, on doit bien s’abstenir de par¬ 
courir même le littoral, où les privations se font sentir, où 
se rencontrent des hommes qui, connaissant bien le pays, 
sont souvent intéressés à traverser vos projets. Si l’on se laisse 
aller au découragement, bientôt toute l’économie s’en res¬ 
sent , et quelque grave maladie ne tarde pas à se déclarer. 
Cet avis est de tout temps, que l’on soit ou que l’on ne soit 
pas acclimaté. 

Je ne parle pas de la joie et de l’occupation que peuvent 
causer des projets qui réussissent. Quelle que soit l’activité 
cérébrale qu’ils donnent, ils n’ont d’autre action sur la santé 
que de la fortifier. 

Un fait qui montre combien les impressions tristes peuvent 
influer sur la santé, c’est la perte de tous les nègres amenés 
du Sennaar poür être incorporés dans l’armée de Méhémet- 
Ali, lorsqu’il possédait le littoral. Bien que ce fait ait eu lieu 
sur une race différente de la race blanche et de la race indo¬ 
éthiopienne , je crois devoir le faire remarquer. Presque tous 
les nègres qui avaient été enlevés de l’intérieur de l’Afri¬ 
que (1) et transportés pour être soldats mouraient par suite 


(r) On peut lire sur cet objet un curieux article de M. Léon Delaborde, 
intitulé Chasse aux hommes, et inséré dans le numéro de septembre 1844 de 
\di Revueàe l'Orient. 
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de nostalgie. On peut évaluer ce nombre, pendant l’occupa¬ 
tion de Méhémet-Ali, à dix-huit mille. . , 

Le coït appelle spécialement l’attention de l’observateur par; 
rapport aux funestes conséquences qui résultent de son abus. 
Lorsque j’ai parlé de Djedda, j’ai dit quelques mots sur ce 
sujet; j’y reviens parce qu’on ne peut trop se prémunir contre 
l’attrait de ce plaisir que l’on peut dire irrésistible dans ce 
climat, soit par son piquant et sa nouveauté, soit par la faci¬ 
lité que l’on trouve à le satisfaire. Jugez quelle est la position 
d’un Européen inoccupé sous un ciel brûlant qui, par son ac¬ 
tion, le jette dans un état de langueur particulier qui lui fait 
désirer le repos du divan : là, son imagination est entraînée, 
malgré lui, vers des objets voluptueux; malheur à lui, s’il y 
cède. 

. L’acte vénérien dans ces pays est d’autant plus redoutable 
qu’il ne produit pas, comme dans nos climats tempérés, cette 
espèce d’abattement qui souvent se prolonge après l’acte, et 
vous avertit que vous n’imprimeriez pas souvent et impuné¬ 
ment deAelles secousses au système nerveux. Sur le littoral de 
la mer Rouge, au contraire, on est toujours en bonnes dispo¬ 
sitions, et le coït semble si peu débilitant que l’on se laisse très 
facilement entraîner, affaiblissant ainsi chaque jour la puis¬ 
sance du système nerveux, qui bientôt ne peut plus réagir con- ' 
tre les agens destructeurs engendrés par la localité, le climat; 
ou l’absence déréglés hygiéniques. Dans cet état; qu’il sui>- 
gisse quelque cause déterminante d’une maladie, on peut être 
assuré delà contracter et d’en subir toute la violence. Quelle 
réaction une économie épuisée peut-elle alors opposer à une. 
attaque de fièvre ou de dysenterie? dans ce cas, la mort en 
est le résultat le plus ordinaire. 

Je crois devoir conseiller à l’Européen qui veut s’acclima¬ 
ter et vivre sur la mer Rouge, de s’abstenir des plaisirs véné¬ 
riens, non pas entièrement, mais d’en user une fois seulement 
par semaine. De ne.pas satisfaire ses désirs, soit le matin, 
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soit pendant ia journée, mais bien le soir, en ayant soin de 
se bien couvrir après l’acte, afin d’éviter le froid qui peut vous 
saisir, surtout si l’on vient à s’endormir. Je suis convaincu 
que le froid, ressenti à la suite de l’acte vénérien, a été sou¬ 
vent la cause d’une attaque de dysenterie. 

Des habitations .—Les habitations des Em’Opéens ou plu¬ 
tôt les maisons dans lesquelles ils logent ne leur appartien¬ 
nent pas et ne sont pas construites pour leurs usages.Lle sont 
des maisons arabes qu’ils louent; ils ont toujours soin de re¬ 
chercher les mieux bâties, les mieux aérées. Sur ce point, 
sans s’en douter, ils font tous leurs efforts pour se rapprocher 
des règles hygiéniques que l’on pourrait établir. L'^examen 
des habitations rentre donc plutôt dans ce qui aura rapport 
à la fondation d’un nouvel établissement que dans la question 
d’acclimatement.Cependant, ilest quelques préceptes que l’Eu¬ 
ropéen devra mettre en pratique dans l’intérieur des maisons 
arabes. C’est 1° d’éviter tout ce qui petit engendrer ou attirer 
l’humidité pendant la nuit; 2“ d’entretenir la plus grande 
propreté, non-seulement à l’intérieur mais à l’extérieur; 
3“ d’éviter le plus possible les courans d’air froid et hu¬ 
mide. 

Les Arabes ont l’habitude d’arroser les appartemens pen¬ 
dant la journée; c’est mie excellente chose, seulement ils la 
poussent jusqu’à l’excès. Le sol, étant de terre que l’on 
recouvre de nattes, s’iniprègne d’une trop grande quantité 
d’eau et conserve une continuelle humidité. Il faut donc arro¬ 
ser légèrement le matin, se servir d’eau douce, afin que l’é¬ 
vaporation soit complète vers la fin du jour ; on aura soin de . 
rejeter l’eau de mer. Les teiTes sont déjà assez salpétrées et; 
les eaux douces contiennent une assez forte pioportioh de 
sels. Lorsque, par une circonstance météorologique, les 
nuits sont plus humides qu’à l’ordinaire, et que cette humi¬ 
dité pénètre dans les appartemens, on fera bien d’entrete¬ 
nir un brasier, et de garnir les ouvertures avec des nattes 
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ou d’épais rideaux, lorsqu’il n’y a. pas de croisées avec des 
vitres, ce qui existe ordinairement. 

La propreté des maisons et des environs n’est pas ce qui 
caractérise les villes arabes. Mahomet a oublié d’en faire un 
précepte : aussi les immondices ^de toutes espèces sont sou¬ 
vent déposées jusque sous les fenêtres des habitations, et les 
miasmes qui s’en dégagent sont probablement da principale 
cause des symptômes typhoïques qui se manifestent dans presn 
que toutes les maladies. 

Quant aux çourans d’aicsi on s’en garantit comme de l’humi- 
dité au moyen des nattes et des rideaux^ ou bien encore en 
demeurant dans certaines parties ded’appartement. 

Çes précautions peuvent diminuer l’intensité des maladies, ' 
anéantir plus d’une cause de dysenterie et d’affection tho-" 
rachique et rhumatismale. Il y a plus j il est possible de se pré¬ 
server dans un appartement élevé, fermé et chauffé, des efflu-, 
ves miasmatiques qui donnent la fièvre., 

Ge sont là les principaux points sur lesquels l’Européen 
doit porter son attention. 

Il est peupêtre encore d’autres usages particuliers aux in^ 
dividus qu’il sérait sans doute bien d’examiner, mais ce ser 
rait entrerdans une foule de détails qui ne mèneraient à rien 
comme conclusion générale. Ces usages , acceptés par quel- 
ques-unSj repoussés par le plus grand nombre, né peuvent 
être pris en çonsidération. Je conseille seulement à ceux qui: 
ont ce qu’on appelle vulgairement des habitudes de s’en bien 
défier. Sur le littoral de la mer Bouge, m U’est pas comme 
en Europe,un écart de régime, une mauvaise habitude, se 
I^e, non par une indisposition ou quelques désagrémens, 
mais par une grave maladie et souvent par la mort. 

J?es lopalités —C^ que j’ayais à dire sur les Européens est 
terminé, il ne me rèste plus que la conclusion^ cependant je ne 
crois pas devoir passer à la deuxième section de mon travail, 
à l’Abyssinie, pays de montagnes, sans dire quelques mots 
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sur les localité, envisagées au point de vue de l’Europe et 
des Européens. Je sais que l’étude des localités, ayant pour 
but spécial la fondation ou la position d’établissemens, 
rentre dans l’hygiène pi^lique, plqtôt que dans la question 
de l’accliniateinent des individus. Je^sais- même que cette 
question pourrait se qualifier dlhygièue politique , que les 
gouvernails ont la prétention de croire qu’elle les regarde 
seuls, bien.qu’ils ne sachent riçn eii hygiène , et^souvent fort 
peu en politique. Les médecins qui osent toucher à cette, esr 
pèce d’arche sainte sont taxés de prétentions outrecuidantes, 
bien que, seuls,: ils aient spécialement étudié l’hygiène, que, 
souvent même .ils soient très instruits en ^ politique. Quant à 
moi, qui en fait d’hygiène, même politique, me suis donné 
la peine d’examiner la haute portée des décisions, des faits et 
gestes de messieurs, les gouvernails ,, j’avoue que Je les ai, 
trouvés , parfois coupables, quelquefois ignorans,. souyent 
ridicules, quand ils ont agi en dehors de la route tracée par 
des médecins. L’Algérie,, depuis quatorze, ans, Madagascar 
et la Guyane pourraient nous fournir quelques exemples de 
ces differens genres.- . 

Ce n’est donc pas sans raison que jejme suis étendu sur l’é- 
lude des localités dans la topographie. Si, par hasard, un 
gouvernement un peu côurageuy s’avisait , d’aller: se poster 
sur la mer Rouge, cette route de l’Inde', il ne serait pas 
fâché de trouver quelques renseignemens,.quelques données 
relativement à ce qu’il.dpit faire pour fonder et consener son 
établissement, en préservant ses hommes des; maladies que 
nous avons signalées j et en leur facilitant l’acclimatement., 

Or, nous avons vu dans la conclusion sur les localités : que 
les causes de salubrité et d’insalubrité dépendent de la nature 
et des élévations des terrains; que la salubrité coïncide tou¬ 
jours avec le degré d’élévation des terrains à moins que les 
effets de rabaissement du sol soient neutralisés par l’influence 
avantageuse et habituelle de certains phénomènes atmosphé- 
4 - 
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riques, ou par l’emploi de grands moyens hygiéniques ; que 
lés maladies, soit pour leur fréquence, soit pour leur inten¬ 
sité, suivent la même loi. 

La mortalité des Arnaautes envoyés par Méhémet-Ali à 
Confouda, à Moka ét Loheiâ, en est la preuve. On sâit‘ que 
ces troupes irrégulières sont en général composées de mu¬ 
sulmans de l’intérieur de l’Asie-Mineure et de la Turquie 
d’Europe, que la plus grande quantité sont des individus 
adonnés à tous les excès : espèce d’aventuriers, sans in-; 
strUction et sans frein, on peut les comparer aux compa¬ 
gnies franches du moyen âge qui se mettaient aux gages des 
divers jpotentats, et qui, le plus souvent, pillaient et mas¬ 
sacraient amis et ennemis : nette soldatesque placée avec 
intention dans les endroits les plus malsains du littoral 
mangeant ce qu’èllë trouvait, n’ayant souvent que des vivres 
avariés, au milieu des foyers miasmatiques, fut bien vite 
emportée par la fièvre et la dysenterie. Il ne pouvait en 
être autrement^ car toutes les causes possibles de destruc¬ 
tion se trouvaient réunies. 

La perte des Anglais lorsqu’ils occupaient Socotora, recon¬ 
naît une toute autre cause que la localité. Sectateurs de Brown, 
ils en Sont les martyrs et paient de la vie leur vanité natio¬ 
nale et leur ignorance en physiologie. Si l’on veut périr sur^ 
le littoral de la mer Rouge, on n’a qu’à vivre à la méthode 
anglaise, traiter de même ses indispositions et ses maladies. 

Je sais fort bien que la position d’un établissement quel 
qu’il soit, est le plus souvent déterminée par une raison de 
convenance politique ou commerciale; que la première con¬ 
sidération pour un établissement maritime , c’est un port : 
pour un établissement commercial, un débouché et un port, 
qu’importe qu’il y ait plus loin dés localités salubres, on bâ¬ 
tira près du port, quelles que soient son insalubrité et celle 
de la côte. 

Or, supposons qu’il soit question d’un établissement sur le 
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littoral de la mer Rouge; voici l’avis que je donnerais comme 
médecin. On devra choisir le lieu le plus élevé possible avec 
exposition au levant ; les environs devront être couverts de 
végétation ou du moins de terre végétale, on percera les 
rues” du nord au midi et de L’est à l’ouest, de manière à ce 
qu’elles s’entrecoupent à angle droit-, on ne permettra des 
constructions sur la rue qu’à une certaine élévation, de ma¬ 
nière à ne pas interrompre la circulation de l’air. L’eau pro¬ 
venant du sol sera peu saumâtre, abondante et pouvant sérvir 
à la culture et aux arrosemens ; à peu de distance dans l’iri- 
térieur des terres, on verra s’il se trouve des sources d’eau 
viYès,: abondantes, d’un transport facile pour l’approvision¬ 
nement, soit à dos de chameau, soit au moyen d’un canal 
souterrain.' 

Les vents régnant devront être étudiés avec soin, afin de 
donner aux maisons une direction convenable pour que la 
ventilation soit constante. S’il y a dans les environs, dans un 
rayon de 3 à 4 lieues au moins, des marais salans, des pai’- 
ties de rivage basses et humides, il faut faire en sorte de les 
dessécher ou de les tenir constamment inondées. 

Quelle que soit l’élévation des terrains de la localité, les 
habitations, les boutiques et les magasins exceptés, ne der- 
vront pas être construites sur le sol même ; mais sur dés 
voûtes ouvertes et continuellement aérées, ne pas être ados¬ 
sées l’une à l’autre, mais situées au milieu d’une grande 
cour. Les chambres à coucher se trouveront au levant , les 
salles où l’on se tiendra pendant la journée, au nord. Toutes 
les ouvertures et fenêtres seront opposées l’üne à l’autre, 
doubles, c’est-à-dire, qu’il y en aura une au niveau du sol, 
une plus petite au-dessus près du plafond, pouvant s’ouvrir 
de manière à laisser circuler l’air dans l’appartement, sans 
que l’on se trouve dans le courant. L’intérieur sera souvent 
blanchi à la chaux vive ; à rextérieiu*, on mêlera à la chaux 
une couleur sombre, absorbant les rayons lumineux. 
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Dans une localité et sur iun littoral où l’eau manque, la plus 
grande difliqulté sera de porter vérs la mer les immondices 
demi liquide, qui sont une4es causes de l’insalubrité des villes 
-orientales.; Dans un établissement sur la mer Rouge, les rues 
n’étant pas pavées, il sera nécessaire dé construire des égouts, 
et de les laver chaque jour en y jetant de l’eau de merque l’on 
élèvera au inoyen de pompes. Quant aux matières fécales, on 
devra pratiquer de profondes fosses, ou bien encore se servir 
de fosses portatives que l’on irait vider au milieu de la mer. 
En un mot, l’autorité doit veiller, avec le plus grand soin, à ce 
que la plus grande propreté èxiste partopt , soit à l’intérieur, 
soit à l’extérieur de la ville, soit dans les maisons particu¬ 
lières, soit dansles lieux publics. , 

Si une raison politique et commerciale, si la situation d’un 
bon portforçaient à asseoir un établissement sur un littoral 
bas^ humide, on ne devrait permettre d’autres constructions 
pour y habiter, que celles dont j’ai parlé plus haut, c’est-à- 
dire à voûtes ouvertes et ayant au moins 10 pieds de hau¬ 
teur; je crois que ce système de construction éviterait un 
grand nombre de maladies. 

Les environs d’un établissement, quelle que soit la loca¬ 
lité, seront aussi étudiés avec soin ; afin de bien connaître 
les lieux où l’on pourra conduire les malades et les conva- 
lesbens : nous avons vu que la localité, l’influence de la 
chaleur, l’humidité des bords de la rpier; etc., étaient les’ 
causes principales ou secondaires de la plupart des mala¬ 
dies de la mer Rouge. Qr, afin de guérir promptement d’une 
maladie qui reconnaît une de ces causes , et afin d’éviter 
une rechute ou de favoriser la convalescence, le bon sens 
indique de quitter, au moins pendant un certain temps , le 
lieu où cette cause existe. 

l’indique ici rapidement les principales conditions hygié¬ 
niques qui doivent être recherchées et mises en pratique dans 
la fondation et la position d’un etablissement sur le littoral 
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de la mer Rouge. Ce qui dépend de la volonté humaine peut 
toujours se réaliser, s’exécuter, il ne faut que vouloir. Mais 
comment éviter les influences de la localité? A ceci, je n’ai 
qu’une prudente et nationale réponse à donner : Il existe 
sur la mer Rouge, des localités propres à fonder des 
étahlissemens et réunissant avec de hons ports toilies 
les conditions hygiéniques désirables. 

CONCLUSION. 

Sous le rapport de l’acclimatement des Européens sur le 
littoral de la mer RoUge, quel sera donc l’èfiet des précau¬ 
tions hygiéniques, du mode de nutrition, des vêtemens, etc., 
enfin de tout ce qui a été indiqué dans le cours de ce travail. 
J’ai défini l’acclimatement comme étant la mise en harmo¬ 
nie de l’organisation humaine avec les influences extérieures. 
J’ai démontré qne l’étude du tempérament en forme la basé, 
que le tempérament nerveux prédomine chez les habitans 
de la mer'Rouge et chez les individus qui s’acclimatent le 
plus facilement. Or, on sait que le tempérament sanguin est 
celui de la race blanche, l’acclimatement de l’Européen con¬ 
siste donc à modifier le plus possible l’action du système 
sanguin en pratiquant avec soin tout ee qui peut diminuer 
la quantité de fibrine, la richesse du sang et à rendre pré¬ 
dominante l’action du système nerveux et en rejetant ce¬ 
pendant tout ce qui tendrait à l’affaiblir. On doit arriver au 
but progressivement, sans dérangement de la santé et éh 
évitant toute espèce de maladie. 

Lés conseils, les avertissemèns, enfin la conduite que 
j’ai enseignés et pratiqués moi-même peuvent-ils faire at¬ 
teindre ee but. Je le crois. 

On a vu que par une alimentation choisie, aussi végétale 
qu’animale, par la privation des alcooliques, par l’usage de 
boissons légèrement toniques ou excitantes, par des habil- 
lemens larges préservant du chaud et dit froid, par fine 
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coiflfiire,garantissant des rayons solaires, par la propreté 
dans, les habillemens , dans les maisons et sur la peau , par 
1er repos et certaines précautions dans le coucher et pen¬ 
dant le sommeil, par la ïorce du caractère et un usage mo¬ 
déré du coït, par quelques précautions pour chasser l’humi¬ 
dité et le froid des habitations, on a vu , dis^-je, que l’on 
pouvait combattre avec succès et anéantir les causes des 
maladies qui frappent les Européens sur la mer Rouge. 

Le maintien de la santé est déjà un grand point ; quel¬ 
ques-uns penseront même que c’est là le principal ; en effet, 
pour les personnes appelées momentanément sur le littoral , 
c’est tout : mais pour celui qui doit y demeurer pendant 
plusieurs années, peut-être s’y fixer, l’acclimatement est 
pour lui au moins aussi important. Et si, comme cela, semble 
pluS: probable de jour en jour, la mer Rouge redevient le 
canal de transit du commerce des Indes, si les puissances 
européennes sentent et comprennent la nécessité de possé¬ 
der des établissemens sur ce canal, des points militaires qui 
leur donnent une part d’influence et de puissance, la ques¬ 
tion d’acclimatement n’arrive-t-elle pas en première ligne? 

Or les conseils et règles que nous ayons donnés pour la 
conservation de la santé peuvent-ils sersir et favoriser l’accli¬ 
matement? Oui. 

Que l’on considère l’action de l’alimentation et des bois¬ 
sons sur le sang et le système nerveux? en se nourris¬ 
sant de riz, de quelques légumes choisis, de poisson et de 
viandes blanches, on fournit à la nutrition peu de maté¬ 
riaux capables d’enrichir la masse du sang ; il est constant 
que cette alimentation diminue la quantité de fibrine. 

En se privant des alcooliques on force le système nerveux à 
rester dans un calme constant ; l’excitation que produit cet 
agent se termine toujours par la prostration des forces. Le 
café, au contraire, agit comme tonique ou du moins main¬ 
tient le système nerveux dans son état normal. 
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La recommandaiion que j’ai faite de boire peu, jointe à 
l’usage de vêtemens larges et d’une couche dure, afin de ne 
pas exciter la peau et provoquer des sueurs, doit avoir pour 
résultat physiologique de conserver au sang toutes ses par¬ 
ties aqueuses. ; 

Le repos , ou plutôt la modération dans les mouve- 
mens, donne aussi le même résultat ; mais, de plus, il agit 
sur le systènie nerveux. On sait quelles relations existent 
entre le système nerveux et le système musculaire, et quelle 
force nen'euse doit être dépensée dans le jeu des muscles. 
Le mouvement est donc une excitation : le repos et des mou- 
vemens modérés l’évitent ou ne la produisent pas. 

Le coït est l’acte qui jette le système nerveux dans la 
prostration la plus grande ; nous en avons proscrit l’usage 
répété : on ne doit en user que de loin en loin et avec modé¬ 
ration.-Enfin, la tranquillité d’esprit que nous avons recom¬ 
mandée n’a-t-elle pas un effet que l’on peut dire tonique sur 
le système nerveux ? 

Que l’on étudie bien ce qui a été noté précédemment, ce 
ce qui a été conseillé, soit d’après mes remarques, soit 
d’après mon expérience particulière, on verra que tout peut 
favoriser l’acclimatement des Européens sur le littoral de la 
mer Rouge, et tend continuellement à ce but complexe ; 
faire prédominer l’influence du système nerveux en dimi¬ 
nuant l’influence du système sanguin, sans dérangement de 
la santé et en conservant le libre exercice de ses facultés. 


{La suite au ■prechain numéro{) 
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DE L’INFLUENCE 

DES LOCALITÉS MARÉCAGEUSES 

■ SUR UA FRÉQUENCE ET LA MARCHE 

DE LA PHTHISIE PULMONAIRE ET DE LA FIÈVRE TYPHOÏDE; 

FAR I.I: D'^ BOUDIN, 

Médecin en chef de l’hôpital militaire de Versaines. 

Sitmedicusgeographusçtcosmogmphus. 
(Paraçelsus, de Morbis Tartareis.) 


CHAPITRE PREMIER. 

INTRODUCTION. 

Je fus vivement impressionné, il ÿ a seize ans, lors de 
l’expédition française en Morée , en voyant nos soldats ;- 
campés jusique vers la fin de l’année 4828 dans les boues du 
marais de Navarin et incessamment exposés à toutes les ini 
tempéries de la saison froide, rester néanmoins réfractaires 
aux manifestations pathologiques que de telles influences 
ont l’habitude de faire naître ailleurs. Les affections typhon 
des et pulmonaires , que le médecin d’armée est habitué à 
rencontrer en France dans toutes les grandes places de 
guerre où des troupes nombreuses se trouvent concentrées, 
étaient ici remplacées par des fièvrés de marais de divers 
types et par des maladies dü gros intestin. 

Lorsque après la campagne, le médecin en chef publia son 
Histoire médicale de Vexpédition, je pus me convaincre 
que je n’avais pas été seul frappé de la physionomie insolite 
des maladies de nos soldats.Voici, en effet, comment s’expri- 
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mait le docteur Roux, dans le document que je viens de citer : 

« Une chose digne d’étre citée , c’est là faible proportion 
« des maladies de poitrine tant aiguës que chroniques etlem* 

« faible intensité. En France, si l’on réunissait un égalnom- 
G bre de malades , on n’entendrait que le bruit de la toüx; 

ici, rien de semblable, te climat des ports du Péloponèsè 
-« seraitril peu propre à développer les tuberoüles pulmonai- 
« res chez lès individus nés dans les contrées plus septen- 
« trionales? Sur Cent valétudinaires renvoyés en France 
« à la ’fî'a de l’année, deux ou trois seulement se plaignaient 
« de toux 5 et aucun d’eüx n’offràit de lésion thoracique 
« grave (1). » A cette remarque si explicite, et relative à la 
phthisie tuberculeuse vil faut ajouter que nulle part, dans 
le cours de son ouvrage, l’auteur ne signale une seule fièvre 
typhoïde. : : i 

Appeléenl832àladirectionmédicaledel’hôpital du lazaret 
de Marseille, je pus m’assurer que lesmalades évacués des par¬ 
ties marécageuses de la Moréeou de l’Algériesur France, n’é¬ 
taient, pour ainsi dire, jamais atteints d’aucune des deuit affec¬ 
tions dont je les avais autrefois reconnusexempts en Grèce, et 
que, transportés à l’Hôtél-Dleu de Marseille, ils continuaient 
de rester réfractaires à ces mêmes affections qui déciment sou¬ 
vent la garnison delà place dans une effrayante proportion. 
Mon ami, le docteur A. Duponchel, qui jusqu’au moment de 
l’évacuation de la Morée par nos troupes resta chargé des 
fonctions de médecin en chef du corps d’occupation, m’a 
assuré que son observation était toute conforme à la mienne 
eu ce qui concerne la question agitée. Enfin, l’Académie 
royale de médecine d^Athènes paraîtrait avoir fait des remar¬ 
ques analogues, s’il faut en juger d’après la question sui¬ 
vante , mise par elle au concours pour l’année IMS j et dont 
j’ai trouvé l’annonce dans \ 2 t Gaz&tte ùnîver$elle 


(Ij V, Misteire médicale de. l’armée froBcaîse en Menée.. Paris, $8^. 
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hoiirg : « Quelle est en Grèce l’influence des localités ma- 
« récageuses sur la fréquence et la marche delà phthisie tu- 

herculeuse ? » 

Mais la rareté relative de la phthisie pulmonairè et de la 
fièvre typhoïde dans les ports du Péloponèse est-elle un 
phénomène local, ou bien, est-elle déterminée par certaines 
conditions qui, en d’autres lieux,provoquent un résultat pa¬ 
thologique semblable? Tel est le problème que j’ai cherché à 
résoudre, en m’appuyant de mon observation personnellè sur 
divers points de là France, de l’Allemagne, de l’Espagne et 
de l’Afrique, et en consultant les travaux des médecins fran¬ 
çais et étrangers qui ont écrit sur les maladies des contrées 
marécageuses. Lorsqu’on 1841 je publiai mon Traité des 
fièvres intermittentes , formulai mon opinion sur cette 
question importante; mais, soit que les esprits ne fussent pas 
encore Suffisamment préparés pour une proposition de pa¬ 
thologie générale qui les détournait des préoccupations ana- 
tomo-pathologiqués de Tamphithéâtre, soit par tout autre 
motif, toujours est-il que la question de l’antagonisme, passa 
à-peu-près inaperçue. 

« Il y a des gens, dit le célèbre Euler, qui ne veulent ni 
« croire ni admettre que ce qu’ils voient de leurs yeux et 

touchent de leurs mains ; on remarque ordinairement ce 
« défaut chez les chimistes, les anatomistes, les physiciens : 
« tout ce que les uns ne sauraient fondre dans leur creuset , 
« ou les autres disséquer avec leur scalpel, ne fait aucune 
« impression sur leur esprit. » Aux anatomistes et aux phy¬ 
siciens dont parle Euler, on pourrait joindre certains méde¬ 
cins dont toutes les facultés ne se complaisent que dans le 
terre à terre du métier, et qui semblent ne reconnaître à no¬ 
tre art d’autre droit que celui qu’avait laissé à Louis XIII le 
grand cardinal : « le droit de guérir les écrouelles. » 

Quoi qu’il en soit, après avoir colligé de nouvelles obser¬ 
vations; après avoir, comme dit M. de Chateaubriand, fait 
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mes remontes d’idée* ^\. de faits, je repris, en 1843, nia pro¬ 
position qui reçut les développemens exigés par son impor¬ 
tance dans mon Essai de géographie médicale. Cette fois 
les choses prirent une autre fâce. 

Peu de jours après la publication du travail que je viens de 
citer, M. Rayer proposa à l’Académie royale de médecine, 
dans sa séance du 16 mai 1843 (1), de confier à un médecin, 
parti récemment pour l’Algérie, l’étude de la phthisie pul¬ 
monaire dans ses rapports avec les localités marécageuses de 
ce pays. En adoptant à l’unanimité la proposition de son- 
rapporteur, l’Académie reconnaissait implicitement et la por¬ 
tée des documens déjà réunis en faveur du dogme de l’anta¬ 
gonisme, et le haut intérêt de la question scientifique sou¬ 
levée. On aura remarqué que la phthisie seule figure dans le 
rapport dé M. Rayer; cette disjonction me paraît d’autant 
plus regrettable que l’étude de la fièvre typhoïde dans Ses 
rapports avec l’influence marécageuse facilite à un degré re¬ 
marquable l’élucidation de l’étiologie de la phthisie. A dater 
de ce moment, l’étude de l’influence paludéenne devint, tarit 
àl’xicadémie que dans la presse médicale , la question à l’or¬ 
dre du jour, et de tous côtés affluèrent des documens. Les 
docteurs Nepple, Pacoud(2)et autres, insistèrent sur la rareté 
de la phthisie pulmonaire dans la Rresse marécageuse. Le 
docteur Chassinat (3), attaché au ministère de l’intérieur j 
signala la faible propoi'tion des phthisiques parmi les con¬ 
damnés vivant au milieu des marais de Rochefort. M. Olivier 
(d’Angers) (4) rappela l’extrême rareté de la phthisie, ob¬ 
servée par lui dans les lagunes de Venise. M. Hahn (5) mon¬ 
tra la proportion des phthisies et des fièvres typhoïdes dimi- 


(1) Bulletin de V Jcqdémîe de Médecine^ t. vni, p. 931. 

(2) Communication faite à l’Institut le lo août 1843. 

(3) Lettre à l’Acadénde royale de Médecine, août 1843. 

(4) Bulletin de P Académie de Médecine, t. rt, p, 173. 
(o) Académie de Médecine. Séance du 29 août 1843. 
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nuant progressivement dans le;69® de ligne^au fur et à mesure: 
de l’accroissement de la proportion des-fièvres de niàfais 
dans le même régiment. M. de Grozant (1) publia TJhistoiref 
de quatre phthisies bien constatées, guéries par un s^om< 
prolongé dans les marais de la Nièvre. Le. docteur. Santy si¬ 
gnala l’acGroissement du nombre des tuberculeux sôtis l’iii.^ 
fluence du dessèchement des marais qui s’étendent sur touté 
la lisière du littoral de la Méditerranée ^ depuis Martigues 
jusqu’à Mèze ; M. Skilizzi fit connaître la rareté delà phthme 
parmi les habitans des marais d’Aigues-^Mortes ; le docteur 
Isnard de Grasse lit la même observation pour les environs 
marécageux de_Cagnes, dans le département du Var; le doc¬ 
teur Tribe publia en 1843 un mémoire ayant pour titre ^ De 
Vheureuse influence des pays marécageux sur la tuheré 
eulisation pulmonairev'ËMm, vers le milieu de 1844 parut 
le travail remarquable de M. Brunache, résumant, peii: 
de chose près, toutes les pièces du procès relatif à l’antagp^i 
nisme;/ce dernier travail a: pour titre t Recherches sur la 
phthisie pulmonaire et la flèxre typhoïde, considérées) 
dans lewrs rapports: avec Ifs localités marécageuses.. . 

De même que nulle question politique n’est agitée à latri^^- 
bune française sans avoir immédiatement un retentissement 
dans le monde entier ; de même missi nulle question scienti¬ 
fique un peu impi^tante n’e^^^dée en France sans devenir 
presque aussitôt Je .point de ïnii^ de l’examen et dè la discus-; 
sion à l’étrangerV'^^l fut également le sort de la proposition- 
relative à rinfluèn& médicatrice de l’atmosphère maréèà- 
geuse, proposition qui, au moment où elle était à l’ordre 
du jour dans la presse médicale française, était en même; 
temps (2) discutée au-delà des Alpes , à Vienne -, à Berlin et 


( 1 ) Journal de ^^édecme, numéro de mai 18H, 

(â) Plusieurs publications récentes de l’Allemagne ont traité d’une manière 
remarquable la question de l’antagonisme pathologique, je citerai j entre 
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sui’ les bor^ de la Tamise, avec cette seule différence toute¬ 
fois, que la passion semblait s’amoindrir en raison directe des 
distances de Paris. 

Pendant huit années de séjour à Marseille, j’avais vu les 
régimens venus en Trance, des localités marécageusês de la 
Corse, de la Morée, de l’Algérie, continuer, durant des an¬ 
nées entières, à produire des maladies portant le cachet le 
moins équivoque de leur séjour antérieur, et se.montrer j à 
des degrés divers, réfractaires aux inflammations pulmonai¬ 
res et surtout aux fièvres typhoïdes qui, tantôt sporadique¬ 
ment, tantôt sous forme épidéuiiqùe ^ atteignent les autres 
régimens, de la place. A Alger et à Boile des phénomènes in¬ 
verses, s’étaient présentés à mon observation; là, en effet, 
c’étaient les troupes venant de Marseille qui, seules, et ordi-^ 
nairement pendant quelques mois seulement après lèur dé-. 
barquement, offraient des fièvres typhoïdes et dès maladies à 
cachet inflammatoire j affection dont les garnisons ordinaires 
des yüles du littoral algérien se montrent exemptes à un de^ 
gré qui ne saurait échapper à l’observateur. Malgré leur in¬ 
contestable intérêt, ces faits, corroborés d’ailleurs par l’ob¬ 
servation de plusieurs autres médecins de l’armée, n’avaient 
produit jusque-là qu’une médiocre-impressiôh dont il est 
permis d’attribuer la cause à une apparence d’intrusion, obs¬ 
tacle fréquent à l’admission de vérités nouvelles dans le 
sanctuaire de la science. Peut-être aussi la diflicullé de véri¬ 
fier dès faits Observés à plus dè dèüx cents lieues de Paris 
n’étaient-ils pas étrangers à la réserve des espritSi Alon appel 
à l’hôpital militaire de Versailles ne tarda pas à me fournir, 
dans un faubourg même dè Paris, Une confirmation éclâtànté 
de mes obsei’vations lointaines. 


auUes, notes intéressantes relatives à cette question , que le docteur 
Drey, de Munich, a ajoutées à sa traduction de mon Essai de Géographie 
médicale (V. Fersuch einer mediz. Géographie, deutsèh mit Bemerkungen, 
vore Doeror/J/'dj, Eriângen, 1844). 
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y ers la fin d’avril 1843, deux régimens d’iiifanierie arri¬ 
vaient à Courbevoie : l’un, le 23® léger, venant d’une garnison 
du département du Nord; l’autre, ayant occupé pendant 
deux ans un foyer marécageux bien connu, je veux parler 
de la citadelle de Strasbourg. Les deux corps de troupes 
occupèrent la même caserne, et furent soumis aux mêmes 
conditions d’exercices et de régime alimentaire. Éhbien , 
malgré l’identité de toutes ces conditions, une différence capL 
taie se manifesta aussitôt dans la nature des maladies de cha¬ 
cun dès deux régimens, et, ce que j’avais observé pendant 
plusieurs années à Marseille, se reproduisit à Versailles. Le 
23^ léger envoyait à l’hôpital de cette dernière place, des 
phlegmasies pulmonaires et des fièvres typhoïdes ; le 69®, au 
contraire, peupla l’hôpital, pendant plus d’une année, de 
fièvres intermittentes dont le Chiffre s’éleva à plusieurs cen^ 
taines, et qui n’épargnaient même pas ceux des militaires dü 
régiment, qui, pendant leur séjour dans le foyer marécai 
geux, en étaient restés exempts (1). Six mois après l’arrivée 


(i) Au moment où une décision récente du ministre de l’agriculture vient 
d’appeler de nouveau l’attention sur la question arsénicale, qu’il me soit permis 
de rappeler que, depuis plus de quati-e ans, j’ai soumis, tant à Marseille qu’à 
Versailles, plus de 2,SOO fiévreux , dont le plus grand nombre avait été anté¬ 
rieurement saturé de quinine dans divers hôpitaux, au traitement par l'acide 
arsénieux. Tel a été le succès de cette médication, que, pas une-seule fois en; 
1844, je n’ai eu à recourir à l’emploi de la quinine, et que les récidives ont été 
presque nulles. Si, d’autre part, la réduction delà mortalité générale d’un grand 
hôpital, au huitième de son chiffre des six années antérieures, ne prouve rieu en 
faveur du traitement arsénical, il démontre au moins l’innocuité de son emploi.' 
Mes .expériences ayant été répétées avec le succès le plus complet par plus de 
centmédecins, en France, en Corse, en Italie, en Afrique et au Brésil, il s’en-, 
suit que la médication arsénicale peut être considérée désormais comme jugée, 
ayant subi la cpiadruple épreuve du temps, des lieux, du nombre des médecins, 
du nombre et de la qualité des malades. Quoiqu’il en soit, l’autorité de pareils 
résultats ne saurait légitimer la déplorable facilité avec laquelle l’acide arsé¬ 
nieux estchaque jour livré sans contrôle et à des doses fabuleuses, à des uiàins' 
criminelles. Là est l’abus’, là doit porter le remède du ministre (Voir, 
pour de plus amples développemens, mon Traité des fièvres intermittentes)- 
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dés deux régimens à Courbevoie, j’informais l’Académie- de 
médecine que la mortalité des fiévreux avait été, jusqu’au 
1®’’ novembre, dans le 23® léger, de 12 décès, dont 8 par 
fièvre typhoïde; dans le 69® de ligne, de 3 décès, dont 1 de 
fièvre typhoïde (1). 

Au moment même où j’écris (décembre 1844), l’immunité 
observée en 1843 dans le 69® de ligne se reproduit à Ver¬ 
sailles parmi les militaires du 75® de ligne arrivé depuis 
l’automne dernier de la citadelle de Strasbourg, où ce régi¬ 
ment a tenu garnison pendant deux ans. Pendant que ces 
militaires produisent des maladies qui rappellent leur ancien 
séjour, les recrues du régiment, nouvellement arrivées à Ver¬ 
sailles , obéissent seules à la constitution médicale de cette 
place, qui se traduit, au moins en ce moment, par des fièvres 
typhoïdes et des phlegmasies de l’appareil respiratoire. Je 
le demande, la reproduction incessante d’une telle immunité 
à Marseille et à Versailles, et pendant plusieurs années, sur 
des régimens nombreux, venant des marais de l’Algérie, de 
la Corse et dé Strasbourg, peut-elle être raisoimablement 
considérée comme un simple effet du hasard? 

A Versailles, j’ai lieu d’observer souvent une difterence 
remarquable entre les maladies de la population française et 
celles des nombreux Anglais' qui peuplent cette ville ; cette 
différence qui se fait remarquer spécialement chez les An¬ 
glais arrivés en France depuis peu de temps, présente dans 
la pratique des exigences thérapeutiques spéciales que l’on ne 
saurait méconnaître sans de graves inconvéniens. D’un autre 
côté, on sait que Mayence, devenue forteresse de la confédéra¬ 
tion Germanique, possède une garnison mixte, composée de 
3,000 Autrichiens et d’un nombre égal de Prussiens. Jemesuis 
assm’é en 1840 et en 1844, en visitant les hôpitaux de cette 
place, que jamais l’état pathologique n’offre le même carae- 


(1) Bulletin de l’Académie de Médecine, t. ix> p. 213, 


xn-Aiü. 
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tère pàFrni les troupes des deüx nations de cette garnison. 

Les études de pathologie comparée auxquelles je nie suis 
livré en 1843 siir les maladies des chevaux des detix régi- 
rhens de cavalerie alors en garnison à Versailles, ont ré¬ 
pandu un nouveau jour sur l’importance du séjour antérieur 
dans la production des maladies, en même temps qu’elles 
contribueront peut-être à l’élucidâtion de l’étiologie encore 
si obscure de la morve et du farcin. On peut se faire une 
idée de l’importance de cette question en considérant que 
depuis la révolution de juillet jusqu’au 81 décembre 1836, 
la perte annuelle moyenne, seulement par morve, pour 
toutes lès armes qui emploient des chevaux en France, 
c’ëst - à ^ dire cavalerie j artillerie,, génie, train des équi¬ 
pages, n’a pas été moindre de 1,221 chevaux, représen¬ 
tant une valeur d’ün million 740,610 francs. La mor¬ 
talité générale dans ces diverses armes pendant la même 
période à atteint la proportion annuelle moyenne de 197 
chevaux sur 1,000, proportion susceptible d’une grande 
réduction^ Si l’on considère que la cavalerie prussienne, 
grâce à la bonne disposition de ses écuries, ne perd an¬ 
nuellement que 20 chevaux sur 1,000, et que notre gendar¬ 
merie, grâce à la grande dissémination de ses chevaux, 
n’en perd même que 14 sur 1,000. Voici en quels termes je 
m’exprimais dans üUe lettre adressée en décembre 1843 à 
l’Académie de médecine : 

« t)èux régimens de cavalerie arrivés ensemble à la fin dè 
1841, habitent en ce moment Versailles et y sont soumis , 
sous le triple rapport de l’alimentation, du logement et des 
exercices à des conditions hygiéniques identiques. En re¬ 
vanche, tandis que l’un de ces deux corps, T hussards, 
occupait antérieurement les bonnes garnisons de l’Est, 
l’autre, 9® cuirassiers, habitait diverses garnisons du Nord 
considérées comme inférieures aux premières, spécialement 
sous le rapport des fourrages. Malgré l’identité des condi- 
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tions hygiéniques depuis la réunion des deux 001^)8 à Ver¬ 
sailles , voici néanmoins quelle a été, depuis le 1®"^ octobre 
1841 jusqu’au l®’' décembre 1843, la prodigieuse différehce 
dans leur état sanitaire ; 

Cbevaux Morts ou Abattus four Abattus pour 
malades. abattus. morrc. farcîo. 

Cuirassiers. . , 5l3 180 93 28 

Hussards. ... 214 48 12 3 

Difierence... 301 132 8l 25 

« Ainsi, malgré les conditions identiques qui, au pi'emier 
abord, semblent devoir produire des résultats identiques ; 
malgré l’égalité des effectifs en chevaux dans les deux régi- 
mens, il a pu néannioins se présenter deux fois plus de ma¬ 
lades dans l’un, quatre fois plus de morts ; huit fois plus de 
morts par morve et neuf fois plus de morts par farcin. Une 
circonstance qui éloigne tout soupçon d’insalubrité des écu¬ 
ries de Versailles occupées par le régiment de cuirassiers, 
est que l’état sanitaire des chevaux de ce régiment s’est amé¬ 
lioré soüs l’influence de la prolongation de séjour dans ces 
mêmes écuries. Ainsi, tandis que du 1®' juillet 1841 au 4®^ 
juillet 1842, la mortalité générale des chevaux de ce régi¬ 
ment s’élève à 120, celle par morve à 66, enfin celle par 
charbon et farcin à 22 , l’on voit ces trois chifrres s’abaisser 
l’année suivante, le premier à 65, le second à 25, le troi¬ 
sième à 11. Différence en moins 55, 41 et 11 depuis le 11 juil¬ 
let 1842 jusqu’au 1®" juillet 1843. « Mais, ne se pourrait-il 
pas que la qualité des chevaux exigés pour la remonte dès 
deux armes fût la cause réelle de la différence signalée dans 
l’état sanitaire? Cette objection n’est pas plus soutenable qüè 
la première ; en voici la preuve : 

uSm’ mi effectif moyen annuel de 7,098 chevaux, la cava¬ 
lerie de réserve (cuirassiers), depuis la révolution de juillet 
jusqu’au 31 décembre 1836, a perdu année corn- 

1,280 cheV| 


mune 
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La cavalerie légère (hussards), sur un effec¬ 
tif de 12,725, a perdu.2,693 chev. 

« D’où il suit que la eavalerie de réserve perd annuelle¬ 
ment.. sur 1,000 chevaux, 180 

La cavalerie légère.— 1,000 — 165 

« Cette légère différence dans la mortalité comparée des 
chevaux des deux armes ne saurait donc justifier l’énorme 
différence de 180 à 48 que nous signalons dans la garnison 
de Versailles. En ce qui concerne la morve, la mortalité cau¬ 
sée par cette maladie depuis la révolution de juillet jusqu’au 
31 décembre 1836, s’est élevée : 

Dans la cavalerie de réserve, à 514 sur 1,280 chevaux morts. 

Dans la cavalerie légère , à 677 — 2,093 

« D’où il suit que la cavalerie de réserve perd annuelle¬ 
ment par morve. 402 chevaux sur 1,000 

La eavalerie légère, seulement. . 323 — — 1,000 

« On le voit, une si légère différence est loin de légitimer 
ce que nous avons signalé plus haut ; en effet, la différence 
au lieu d.’être de 4 à 3, se montre à Versailles de 8 à 1. 

« De tout ce qui précède, if est permis de conclure : 
1“ que la différence notable dans les maladies et la morta¬ 
lité des chevaux de la garnison de Versailles, n’ayant mani¬ 
festement aucun rapport avec les conditions hygiéniques 
actuelles, ne saurait être attribuée qu’à des circonstances 
qui ont dû agir avant l’arrivée dans cette dernière plaee ; 
2° que chez le cheval comme chez l’homme, la nature et la 
fréquence des maladies sont étroitement subordonnées aux 
causes qui ont agi dans un passé plus ou moins éloigné ; 
3° enfin, que chez le cheval, certaines garnisons semblent favo¬ 
riser le développement de la morve et du farcin, et pourraient 
donner naissance à ces deux maladies plus ou moins long-temps 
après l’éloignement de l’animal de ces mêmes garnisons. » 
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Si ces conclusions recevaient la sanction du temps, on 
comprend quelle serait leur haute importance, non-seide- 
ment sous le rapport scientifique, mais encore au point de 
vue militaire , en tant que pouvant servir de base à un bon 
choix des garnisons de cavalerie, ainsi qu’à la fixation de la 
durée du séjour que comporterait chacune d’elles. 

Je n’ai rien négligé, pour joindre à ces divere documens, le 
résultat de l’observation des médecins qui, ayant dirigé leur 
attention vers la question de l’antagonisme, pouvaient avoir 
contribué à son élucidation, et, sous ce rapport,les littératu¬ 
res médicales, italienne, mais surtout allemande, américaine 
et anglaise, m’ont valu de précieux renseignemens qui seront 
exposés plus bas. On peut affirmer que le principe de l’an¬ 
tagonisme repose aujourd’hui sur un ensemble de faits, qui 
sous le quadruple rapport du nombre et de l’autorité des do¬ 
cumens, ainsi que de la variété" des temps et des lieux d’ob¬ 
servation, laissent désormais peu à désirer. Sans doute quel¬ 
ques objections ont été dirigées contre le principe que je 
défends; j’espère démontrer combien est vraie, encore au¬ 
jourd’hui, la réflexion suivante que j’emprunte à M. Genest, 
lui - même, qui a clos la liste des opposans dans la presse 
médicale : « On peut dire encore maintenant qu’aucune des 
<( attaques dont la théorie de l’antagonisme a été jusqu’ici 
« l’objet ne l’a sérieusement atteinte, et encore moins ren- 
« versée (1).» _ 

CHAPITRE II. 

DE l’antagonisme EN GÉNÉRAL. 

^ - Et citm fata volant,'bina venena juvant. 

(Atjson. Épigramm.) 

Par antagonisme j’entends le principe en vertu duquel 
une diathèse ou un état morbide confère à l’organisme une 


(1) V, Gazette médicale, année 1843. 
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immmnté pljis ou moins prononcée contre certaines manifes¬ 
tations pathologiques. La première question qui s’offre ici à 
notre examen est celle de savoir, si l’immunité à laquelle 
je viens de faire allusion, existe. Une telle question peut, au 
premier abord, paraître oiseuse ; cependant en y regardant 
de plus près, et en tenant compte surtout de l’état des esprits, 
pn ne tarde pas à reconnaître l’utilité d’abprder ayant tout ce 
problème. — Malgré les inpontestables progrès réalisés dans 
le§ connaissances médicales depuis le commencement duxiitf 
siècle, il faut avouer que, sous plus d’un rapport, la scienèg 
semble avoir perdu en prpfondeur ce qu’elle a gagné en sur¬ 
face. Si quelques hommes ont conservé parini nous les bonnes 
traditions du passé, en revanche, certaines propositions qui 
étaient monnaie courante, U n’y a pas encore cinquante ans, 
^pnt aujourd’hui devenues lettre close pour la foule de notre 
génération médicale, si publieuse de l’antiquité, si dédai¬ 
gneuse des travaux contemporains étrangers- 
« Tandis que quelques médecins, niant jusqu’à la possibi- 
« lité de l’antagonisme 5 dit M. Qeiiest, ne voient dans cette 
(< expression qu’un retour à rontplogie, qu’ils croyaient 
« bannie pour toujours dp la science, les autres ne s’ap- 
« piyent pour le repousser que sur les faits observés par 
« eux-^naêmes et dans un cercle nécessairernent très étroit- 
« Ceux qui se sont élevés contre la possibilité d’un a^ta- 
« gonisme entre les causes de la phthisie et des fièvres inter^ 
« mittèntes, auraient pu tout aussi bien méconnaître l’anta- 
<rgonisme entre la vaccine et la variole, entre une première 
« attaque de la plupart des nialadies contagieuses, et une 
« seconde attaque de la nrême maladie, enfin, entre beaucoup 
« de maladies et les niédications par lesquelles on les combat. 
« Qn trouve l’antagonisme à chaque pas dans ia nature; 
(< on l’observe aussi dans l’éconoinie animale et, dans l’état 
« pathologique soiis le poiiit de vue théorique, neu n’em" 
« pêche donc que l’on ne mette en hypothèse UO antagonisme 
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« entre les conditions qui déterminent les fièvres intermit- 
« tentes et celles dans lesquelles se développe la phthisie 
« pulmonaire. Les observ ations qui ont été jusqu’ici opposées 
« à M. Boudin, ont-elles la valeur qu’on leur a supposées? Que 
« sont, par exemple, vis-à-vis de tous les pialades d’une grande 
« ville ou d’une province les faits recueillis dans mie salle 
« de clinique où l’on ne reçoit qu’un petit nombre de malades 
« avec des préférences marquées pour certaines affections. 
« N’est-il pas évident que les conclusions tirées de ce petit 
« nombre de faits seraient peut-être contraires à celles que l’on 
« pourrait tirer de la grande masse de faits qui se trouvent 
« en dehors? » 

Quoi qu’il en soit, les faits étant ici supérieurs à tout rai¬ 
sonnement , nous allons rapporter quelques observations 
d’immunité empruntées à divers auteurs recommandables, en 
déclarant toutefois laisser à ceux-ci la responsabilité pleine 
et entière de leurs assertions. 

Substances minérales. 

Le docteur Schields, auteur d’une bonne monographie sur 
les fièvres de Batavia, a signalé une immunité remarquable 
contre ces fièvres chez les individus soumis à un traitement 
mercuriel (1). « De tous les marins, dit ce médecin, qui avaient 
« passé la nuit dans les marais de l’île d’Edam, quatre seule- 
« ment échappèrent à la fièvre et purent retourner à Malaeca ; 
« deux de ces hommes étaient atteints de syphilis rebelle, les 
« deux autres de dysenterie chronique ; tous quatre subis- 
« saientun traitement mercuriel énergique.... Une telle im- 
U munité ne saurait être attribuée au hasard..... J’ai vu des 
« hommes échapper pendant un traitement mercuriel à la 


(1) It is rare that a persan fairly under the influence of mercury for the 
cure of any other complaint, is aitaked hy endemic or coniagious fever, 
p. 172 (J. Johnson, tJie Influence of tropical climates, 1827). 
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« fièvre et au flux de ventre, et en être les yieiiraes, après 
« avoir cessé de prendre du mercure (1). 

On lit à l’article Choléra épidémique du Dictionnaire 
de médecine, dit eu 25 volumes : « Dans certaines fabriques 
« où l’on manie en grand le charbon animal, le soufre ou le 
« mercure, le choléra ne s’est point montré. La ville d’Idria, 

« voisine d’une mine de mercure, a été préservée, aussi bien 
« que quelques personnes soumises à un traitement mercu- 
« riel. », 

Suivant le docteur Stokes, professeur à l’université de Du¬ 
blin, et plusieurs autres médecins anglais, la disparition des 
fièvres intermittentes aurait eu lieu dans une contrée maré¬ 
cageuse du Cornouailles, sous l’influence de la saturation ar- 
sénicale de l’atmosphère, produite par l’établissement de plu¬ 
sieurs fonderies de cuivre dans ce pays. 

Substances végétales. 

M. Bayle a publié en 1830 un travail concernant 2,027 indi¬ 
vidus soumis à l’administration prophylactique de la bella¬ 
done (2) et dont 1,948, auraient échappe à l’influence épidémi¬ 
que de la scarlatine. Dusterberg dit avoir obtenu l’immunité de 
la totalité des personnes sur lesquelles il avait employé ce 
moyen; dans plusieurs familles, il s’abstint avec intention de 
l’administration du médicament sur un des enfans ; cet enfant, 
dit-il, fut seul atteint dans chaque fam ille. Quand le médicament 
n’avait été administré que pendant trois ou quatre jours, l’im¬ 
munité n’était pas complète, la maladie était seulement mitigée. 
La scarlatine s’étant manifestée sur 84 enfans dans une ville 
du Tyrol, le docteur Zeuch résolut d’essayer le moyen dont il 
s’agit sur 64 enfans; un seul, dit-il, fut atteint de la maladie 
régnante. Schenk, Berndt, Koehler, Megiin, MM. Delens et 


(1) V. Account of the Balavian endemic. 

(1) Bibliothèque de thérapeutique, t. ir, p. 331. 
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Guersant et d’autres médecins se sont prononcés dans le même 
sens (1). 

Miasmes. 

Lind, dont on connaît le talent éminent d’observation, dit 
avoir remarqué, dès 1758, que les malades atteints de scorbut, 
lorsqu’ils se trouvaient sur des navires ou dans des hôpitaux 
ravagés par le t}q)hus, se montraient réfractaires envers cette 
dernière maladie, et supportaient, mieux que ne le faisaient 
les hommes en santé, les dangers de l’agglomération. 

« J’ai trouvé, dit-il, dans le scorbut une maladie opposée 
« par sa nature à celle de la fièvre, à telles enseignes qu’un 

« scorbutique résiste long-temps à l’infection (2).Sur plus 

« de cent scorbutiques réunis à bord du navire, laPatithère, 
« dans un espace non aéré, et dans lequel la respiration était 
« devenue extrêmement difficile, la fièvre ne se manifesta 
« pas une seule fois (page 188 et suivantes). » 

« Si nous interrogeons les maîtres équarrisseurs et les ou¬ 
vriers , dit Parent - Duchâtelet (3) à qui je laisse la respon¬ 
sabilité pleine et entière de ses allégations, ils nous répon¬ 
dront qu’ils ne sont jamais malades, et que les émanations 
qu’ils respirent continuellement, loin de leur être nuisibles, 
contribuent à leur bonne santé.... » 

« MM. Deyeux, Parmentier et Pariset ont consigné les 
mêmes observations dans leur rapport fait en 1810, sur le clos 
de la Gare (è). Pendant l’épidémie de choléra, la mortalité 
delà Petite-Villette qui avoisine Mon tfaucon fut de 1 habitant 


(1) Bulletin de l’Académie royale de Médecine, Paris, 1843, t. vnt, p. S73. 

(2) I liave found that tfie scurvy is a diseasc in its nature opposite to that 
of a fever, insomuch that even an infection is long resisted hy a scorhutic 
habit (V. Lind, an Essay of the most effectuai means of preserving the 
heallh of seamen. London, 1774. 

(3) V. Annales d’hygiène publique, t. viir, p. 139. 

(4) V. Annales d’hygiène publique, t. vui, p. S. 
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sur 169, et de 1 sur 60 pour la Grandp-Villclte qui en est éluG 
gnée. Pendant le même temps, pas un équarrisseur n’est mort ; 
bien plus, pas un seul n’a été indisposé.... A la même époque 
sur 154 ouvriers occupés à la préparation de la poudrelte, un 
seul est mort du choléra... Loin de croire à l’insalubrité des 
fumiers provenant des clos d’équarrissage, les paysans se sont 
persuadés, depuis nombre d’années, que les matières qu’ils 
contiennent purifient l’air.... Je ne vis pas un‘seul ouvrier à 
Montfaucon qui ne in’pffrît tous les signes extérieurs de la 
meilleure santé, Je fus d’abord tenté d’attribuer à l’habitude 
cette faculté de séjourner impunément au milieu d’odeurs et 
d’émanations infectes. Mais l’habitude n’y est pour rien, puis¬ 
que les nouveaux ouvriers ne sont pas phis affectés, après trois 
ou quatre semaines, que ceux qui y travaillent depuis dix à vingt 
ans. Bien plus la croyance est répandue parmi les ouvriers de 
la voirie, que les émanations qui en sortent, loin d’être nui¬ 
sibles, ont, au contraire, sur la santé, une influence salutaire; 
qu’elles préservent des épidémies, et qu’elles guérissent plu¬ 
sieurs maladies. J’aurais pu me défier des rapports et des 
chefs d’établissement; mais la même chose m’ayant été répé^ 
tée par des agriculteurs, des yoituriers, des plâtriers du voi¬ 
sinage, j’ai dû ajouter foi à ce qu’ils me disaient, bien qiie 
leurs observations fussent en contradiction avec les opinions 
que j’avais alors. Ce qui paraît certain, c’est que dans cette 
épidémie qui ravagea, il y a plusieurs années, les villages 
de Pantin et de la Villette, les ouvriers de la voirie en furent 
exempts, quoiqu’ils n’eussent pas cessé d’habiter le foyer de 
la contagion. Tous ceux que j’ai interrogés n’avaient ni ver¬ 
mine, ni aucune de ces maladies cutanées qui sont le partagé 
presque inévitable de la population indigente de plusieurs 
quartiers de Paris. Ce qui m’a surtout frappé, c’est que trois 
jeunes femmes épuisées, et déclarées phthisiques par plu¬ 
sieurs médecins, furent entièrement guéries après avoir été 
occupées pendant plusieurs semaines à la voirie. J’ai vu ces 
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trois femmes ; elles étaient remarquables pap la fraîchem* de 
leur teint et par leur embonpoint. J’ai su que plusieurs ma¬ 
lades , qui avaient été assez courageux pour se plonger, soit 
un membre, soit le corps entier, dans les derniers bassins, 
y avaient trouvé la guérison, soit (Je maux dé jambes, soit de 
rhumatismes ou d’autres infirmités qui ayaiept résisté à tous 
les autres moyens. » 

Qui ne connaît la propriété de la gi’osse^se, d’enrayer la 
marche de la phthisie pulmonaire? M. Gasc (1) parie d’up 
grenadier wurtembergeois qui, admis à l’hôpital de Dantzick, 
pour incontinence d’urine, y contracte le typhus; aussitôt 
l’incontinence d’ùrine est suspendue, et elle ne reparaît que 
lors de la cessation du typhus. Le même auteur cite, d’après 
Hufeland, un malade qui fut pris de gale pendant qu’il était 
en traitement pour fièvre intermittente. Celte dernière dis¬ 
parut aussitôt et se reproduisit après la gqérison de la gale. 
Ambroise Paré et Oraeus parlent des vénériens comme mon¬ 
trant moins d’aptitude que les fiommes bien pprtans, à con¬ 
tracter la peste. Pendant la peste de Nimègue, Diemerbrceck 
fit des observations analogues, 

Influences géologiques et climatériques. 

Si, comme nous le pensons, les immunités pathologiques, 
que peuvent conférer à l’homme les ageps de la, nature peu^- 
vent se mesurer au degré de leur puissance modificatrice sur 
l’organisme, il n’est pas de modificateurs plus dignes d’être 
étudiés au point de vue qui nous pccnpe, que les influences 
géologiques et climatéiiques. Pour se faire upe idée exacte 
de toute la puissance médicatrice de pes ageps, il importe 
d’en examiner successivement Jes effets spr l’hpmme, envi¬ 
sagé sous le triple rapport social, physiologique et patholo¬ 
gique. 


(1) V. 'Sclinurrer, Matériaux pour seryir à une théorie générale des épidé¬ 
mies, traduit de rallemandpai- MM. Gasc et Bresla. Paris, 181§, m-8. 
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Jetez un regard sur une carte géologique de l’Angleterre 
et vous verrez les importantes et populeuses cités dont les 
noms suivent, et dont la population , d’après le recensement 
de 1830, excédait déjà un million d’habitans, reposer sur des 
couches appartenant uniquement à la formation du nouveau 
grès rouge. Ces villes industrielles sont : Exeter, Bristol, 
Worcester, Warwick, Birmingham, Lichfield, Coventry, 
Leicester, Nottingham, Derby, Stafford Sclirewsbury, Ches- 
ter, Liverpool, Warington, Manchester, Preston, York et 
Carlisle (i). 

Que si vous examinez la côte, depuis le Dorset jusqu’au 
Yorkshire, là vous verrez une population presque exclusive¬ 
ment agricole et ne possédantpasunseul établissement indus¬ 
triel, fouler partout un sol calcaire, oolithiqueou la craie, 
de hautes plaines privées, il est vrai, de montagnes et 
de mines, mais merveilleusement adaptées aux pâturages 
des bêtes,à laine et à là pi’oduction des céréales. Enfin, vous 
ne trouverez qu’une rare population de mineurs et de monta¬ 
gnards sur les roches primitives ou de transition du Cor¬ 
nouailles , du nord du Devonshire et du pays de Galles. 

La même corrélation entre le sol et l’homme, considéré 
sous le rapport social, se reproduit en France; le voya¬ 
geur exercé y devine souvent à la demeure, aux vêtemens 
et aux habitudes du peuple, la constitution du sol de chaque 
contrée, comme d’après cette constitution, le minéralogiste 
devine les mœurs et le degré d’aisance et d’instruction. Nos 
départemens granitiques produisent sur tous les usages de la 
vie humaine d’autres effets que le calcaire ; l’homme ne naît, 
ne vit, ne souffre, ne meurt, ne pense, ne se loge, ne se 
nourrit point en Limousin ou en Basse-Bretagne, comme en 

(1) Comme on le pense bien, je n’ai pas la prétention de contester l’influence 
de la position géographique et politique des lieux sur leur avenir. Il ne s’agit 
ici que d appeler .l’atteution sur une question trop négligée jusqu’ici : l’in¬ 
fluence géologique. 
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Champagne ou en Normandie. Il n’est pas jusqu’aux résul¬ 
tats du recrutement de l’armée qui ne se montrent différens, 
et différens d’une manière fixe sur les différens sols. 

Influence du séjour antérieur. 

L’influence du séjour antérieur peut se faire sentir souvent 
fort long-temps sur les êtres organisés (1). On a vu plus haut 
la différence tranchée dans l’état sanitaire des chevaux des 
deuxrégimens de cavalerie de Versailles, et dans les maladies 
des hommes de deux régimens d’infanterie de Courbevoie. A 
Marseille, où aucune influence endémique ne justifie la ma¬ 
nifestation des fièvres de marais, l’on voit souvent des fiè¬ 
vres pernicieuses se développer chez des militaires qui ont 
quitté l’Algérie ou la Corse depuis plusieurs années. Par 
contre, on voit à Alger et à Bonc les régimens français arri¬ 
vés de Marseille, fournir aussi, pendant quelque temps après 
le débarquement, des fièvres typhoïdes dont les indigènes 
et les Européens acclimatés se montrent ordinairement 
exempts (2). — On a vu le bouton d’Alep se manifester en 
France chez des individus qui avaient quitté la Syrie depuis 
des années. — « J’ai vu, en Angleterre, dit Lind, la fièvre 
« jaune sur un nègre né à Mexico, et la colique sèche 
« d’Amérique sur des Américains. J’ai connu aussi une dame 
« atteinte de maladie de la bouche, compliquée de diarrhée 
« périodique. Elle avait consulté tous les médecins de Lon- 
« dres, qui tous méconnurent la maladie; enfin, après s’être 
« rendue successivement à Tunbridge et à Bristol, cette dame 
« mourut d’un aphthoïdes chronica, maladie peu connue en 


(1) Nos arbres à fruits, transplantés dans la zone tempérée de TbémispLère 
sud, continuent à y fleurir pendant plusieurs années, dans la période de l’année 
cjui correspond à notre printemps. Par contre, certaines plantes de l’hémis- 
plièrc sud, de l’Australie ou du Cap, fleurissent chez nous, en hiver, saison 
qui correspond à l’été de leur patrie. 

(5) V. Géograpine médicale. 
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« AiigleieTre, mais endémique à la Barbade, où elle était 
« née. a 

C’est peut-être iei le lieu de rappeler l’aptitude toute spé¬ 
ciale à contracter la suette que présentaient au xvi® siècle,- 
au dire des écrivains du temps, les Anglais même après avoir 
quitté leur pays alors ravagé par cette grande épidémie. Tan¬ 
dis que la suette épargnait les Français même à Calais, elle 
frappait les Anglais eii Flandre et en Espagne (1). Un grànâ 
nombre d’écrivains de l’époque, et notamment Grafton, Bakéi* 
et Holinshedj ont insisté sur ce fait remarquable (?). 

On a beaucoup discuté sur la durée de la période d’inciiba- 
tion de la peste dans ces derniers temps; voici un fait rap¬ 
porté par Diemerbrœck, qui semblerait assigner à cette pé¬ 
riode des limites bien différentes de celles que lui prêtaient 
nos discussions académiques : Novimus civem Van Darû 
upfellatum, qui pestem timens et lihèros anians^ düos 
eorum Gorconüm in Hollandiain ad amicos transmisit, 
tertium donii retinuit. Cum autem illi duo in ista civi- 
tate, in quà tune teniporis nùlla pestis erat, per duos 
iresve menses hene sani vixissent, tandem simul peste, 
correpii et mortui fuerUnt, eodem tempore quo etiam 
pater cum tertio filio Novioniagi peste eçetinetus est. 

Diemerbrœck fait observer que d’autres, tels que Mercü- 
riâlis et Saracends, n’admettent point que la période de la¬ 
tence de la peste puisse se prolonger au-delà de huit jours 
(JLatere passe venenum ad summum per octo dies cùnce- 
dunf), et qu’il eiit été, pour son compte; très disposé à être 
de leur avis, si l’expérience ne lui eût enseigné le contraire 
(Nisi eæperientia me aliud docuissef). « Au fait, dit-il, 


(1) Voici comment s’exprime à ce sujet Caius, médei iii de la reine Marié : 
And it so follo^'ed the Èiiglistirnen, that such merchants of Englandas weh 
in Flaunders and Spahi, were visited therewith ail, and no other nation 
infected therewith. 

(^â) V. Hecker, der EngUsche Schweus, p. 168, Berlin, 1834, 
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pourquoi donc le virus pestilentiel n’aurait-il pas la propriété 
de rester quelquéfois latent comme le virus de la rage (1)? » 

« Les nègres de Guinée, dit M. Audouard, ne souffrent 
pas de la fièvre jaune aux Antilles ; ils ont le ver de Guinée 
dont les autres nègres restent exempts (2). » 

Lisez les descriptions faites par Hippocrate des maladies 
des saisons ; toujours il reprend leur histoire météorologique 
à l’automne précédent dont il ne décrit pas les maladies; 
il pousse ensuite leur histoire médicale au-delà de l’automne 
et de l’hiver suivant, dont il s’abstient de décrire la constitu¬ 
tion atmosphérique. Tant ce grand homme était pénétré de 
cette vérité formulée plus tard par Cœlius Aurelianus : Non 
solum interest quales dieé sint, sed êtiam quales ante 
-prœeesserint. 

De même qUe lè séjour antérieur et actuel imprime à l’or¬ 
ganisme des aptitudes pathologiques spéciales, de même il 
lui confère aussi certaines immunités. On sait combien les 
maladies câlculeusés sont rares dans les îles du Golfe du 
Mexique. Lé docteur James Clark raconte à ce sujet l’his¬ 
toire d’un officier anglais, qui, sur le point d’être opéré de 
la pierre à Londres, reçut l’ordre de partir pour la Jamaï¬ 
que. Quelque temps après son arrivée dans cette île, la 
pierre avait disparu. Van Swieteif cite l’histoire d’un homme 
abîmé par la goutte, et qui j après un séjour de trois ans aux 
Indes orientales, en revint entièrement guéri ; Haller parle 
d’un certain lord Poincy qui, dans un âge déjà avancé, se 
rendit dans l’Amérique méridionale, et s’y-serait rétabli com¬ 
plètement de la goutte dont il souffrait depuis long-temps (3). 


(1) V. Ishrandl de Dièmerbroeck, trdctatus de peste.. Amstelodàmb 166S. 

(2) V. Recherches sur la contagion de la fièvre intermittente. 

(3) V. L’article Climâte, in Cyclopedia of practical medicine. 
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CHAPITRE III. 

DE l’antagonisme EN PARTICULIER. 

Alla aliis locïs iiaiura negat. 

Maintenant, que l’antagonisme pathologique, envisagé 
d’une manière générale, peut être considéré comme hors de 
contestation, nous allons procéder à l’examen de l’antago¬ 
nisme en particulier, concernant l’influence des localités ma¬ 
récageuses sur la phthisie pulmonaire et la fièvre typhoïde. 
Avant tout, il importe de bien poser les termes de la question 
qui doit être l’objet de notre examen ; cette question la voici ; 
Les localités marécageuses, qui impriment à l’organisme 
une modification se font-elles remarquer par la ra¬ 

reté relative de la fièvre typhoïde et de la phthisie pulmo- 
nair'è ? . . 

On voit tout d’abord qu’il ne s’agit ici nullement d’un anta¬ 
gonisme entre les fièvres intermittentes d’un côté, l'a phthisie 
pulmonaire et la fièvre typhoïde d’autre part. Non-seulement 
le même hôpital peut renfermer simultanément ces trois ca¬ 
tégories d’affections simultanément, rien ne s’opposant à la 
réunion de maladies d’origine et de nature différentes dans un 
môme établissement; mais, il y a plus, notre proposition 
n’exclut, en aucune manière, des lieux où régnent la phthisie 
et la fièvre typhoïde, la coïncidence éventuelle dequelqués 
fièvres intermittentes dont la manifestation se produit sou¬ 
vent par une modification très superficielle de l’organisme, 
sous l’influence marécageuse. 

On voit également que nous circonscrivons l’antagonisme 
dans la loedlité, et que nous n’entendons nullement en 
soutenir le principe en dehors de cette limite, par exemple, 
dans une province, dans un département, un arrondisse¬ 
ment ou même un canton, dont la variété du sol implique 
aussi, comme conséquence obligée, un état pathologique 
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varié. Ce n’est pas tout ; on comprend que l’antagonisme 
pathologique ne saurait exister môme dans une localité très 
circonscrite, mais dont une portion est soumise à l’influence 
marécageuse, tandis que l’autre ne l’est pas, ou bien dont 
le terrain s’élève rapidement dans le sens vertical, pour 
former des montagnes ou des mornes^ comme cela se voit 
souvent aux Antilles. En effet, de même que l’influence pa¬ 
thogénique de l’élément marécageux décroît, dans de telles 
circonstances, en raison directe de l’élévation du terrain, de 
même aussi sa puissance médicatrice doit nécessairement 
décroître dans la même proportion; de là, variété graduée de 
formes pathologiques et parallélisme apparent de maladies 
opposées par leur nature. 

L’inclinaison variable du lit d’un grand fleuve sur divers 
points de son étendue, peut également donner lieu à la ma¬ 
nifestation et la disparition alternées de fièvres paludéen¬ 
nes et de fièvres typhoïdes. Qu’il me soit permis, à ce sujet, 
de rappeler un exemple cité ailleurs (Traitédes fièvres in- 
termittentes, page 57) ; « Presque inconnues sur les bords 
du Rhin, depuis sa source jusqu’à Chur, les fièvres intermit¬ 
tentes apparaissent vers ce point jusqu’à Maïenfeld, s’effa¬ 
cent pour se montrer de nouveau de Strasbourg à Bingen, 
où elles disparaissent encore une fois pour reparaître à Colo¬ 
gne et plus spécialement dans le delta du Rhin, subordon¬ 
nant partout leur manifestation ou leur absence à la course 
plus ou moins rapide du fleuve. » 

Enfin, il est deux autres conditions qui, en paralysant l’ac¬ 
tion pathogénique de l’élément marécageux, paralysent aussi 
son influence curative. La première de ces conditions est une 
latitude géographique élevée, variable dans les deux hémis¬ 
phères, et incompatible pour des raisons qui nous échappent, 
avec la manifestation endémique de maladies paludéennes. La 
seconde est une influence de race qui tend à rendre l’orga¬ 
nisme réfractaire à l’action morbifique de l’élément maréca- 
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geiix. La vîUe de Saint-Pétersbourg , sous le 59® degré dé 
latitude nord, et l’île Maurice vers le 20® degré de latitùde 
sud, deux points qui, malgré leurs marais, restent néanmoins 
exempts de fièvres intermittentes, peuvent servir de type à là 
première condition -, la race nègre, dont on a constaté le peii 
de susceptibilité à contracter les fièvres paludéennes, est un 
exemple frappant de la seconde. 

.Dans la Floride, dit M. Quatrefages, les rayons d’un so¬ 
leil presque tropical tombant d’aplomb sur d’immenses Hiâ- 
tais, sur des terres où pourrissent sans cesse des débris d’àr- 
bres jetés à bas pour le défrichement, en dégagent ces 
miasmes infects que la race blanche ne peut braver impuné¬ 
ment. Le race nègre, au contraire, semble se plaire dans ce 
milieu qui pour nous est mortel. Chétive et abâtardie dans 
les états du Nord, où pourtant elle est libre, elle acquiert ici, 
au sein de l’esclavage, tout son développement physique (4). 

Il nous a paru utile d’insister sur ces divers points afin de 
prévenir, autant que possible, la reproduction de certaines 
objections, dont le moindre défaut a été celui de s’adresser 
à une proposition imâginairê. L’expérience seule pouvant 
conduire à la solution de la question qui nous occupe, nous 
allons procéder à l’examen de l’état pathologique des diver¬ 
ses localités, sur lesquelles il nous a été permis de nous 
procurer quelques documens. 

En parcourant les ouvrages de médecine qui ont trait aux 
marais, on rencontre souvent mi pressentiment vague de l’in¬ 
fluence médicatrice de ces derniers ; seulement, l’action thé¬ 
rapeutique, au lieu d’être rapportée à la .diathèse marécageuse, 
y est attribuée, le plus ordinairement à l’acte mprbide, expres¬ 
sion de cette diathèse, c’est-à-dire à la fièvre. De là, les fièvres 
intermittentes dépuratoires des anciens; de là encore, cette 
opinion de Boerhaave qui yoyait dans la fièvre intermittente 


Cl) neme des Deux-Mondes, mars, 1843, 
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iion maligne un élément de longévité : Fehres intetmit^ 
tentes, dit-îl, nisi malignæ corpns ad longœvîtatem 
disponunt et déparant ah inreteratîs malis. Romelius 
cite une hémorrhagie opiniâtre qui n’aurait été guérie (pie 
par une fièvre intermittente (1). Amatus Lusitanus rapporte 
l’histoire d’une paralysie rebelle de la face , guérie par une 
fièvre intermittente (2). Van Sw ieten signale la guérison de 
plusieurs individus atteints de douleurs habituelles, opérée 
par des fièvres d’accès (3). D’aprèsHippocrate , la fièvre 
tierce guérirait souvent les convulsions. Werlhof (4) dit 
avoir vu la guérison d’un état comateux habituel, Pauli (5), 
celle d’une paralysie goutteuse, Êller (6) et Cole (7) celle 
d’une hémiplégie, obtenue par une fièvre intermittente. 
D’autres, tels que Baillou, Fr. Hoffmann et Rolhart (8) ont 
signalé la cure de l’hypochondrie et de l’hystérie, obtenue par 
le même moyen. Enfin, certaines épilepsies auraient disparu 
sous l’influence de fièvres intermittentes, si nous en croyons 
le témoignage d’Hippocrate, Galien, Lanzoni, Bruger, Sal- 
muth et Paulini(9). 

En ce (pii regarde la question de la phthisie en particulier, 
quelques obsei’vateurs de l’antiquité semblent avoir entrevu 
les bons effets que peut procurer, dans son traitement, le sé¬ 
jour dans les localités à fièvres intermittentes. Ainsi, Celsè 
recommandait aux phthisiques le séjour dans un air épais, 
tel que celui d’Alexandrie en Egypte (10) ; Opus est cœîi 


(1) Ephemer. Nat. Cur. D. II. a 7. oh. 213. 

(2) Curât. Med. m.. cur. 

(3) 'Comment, in Aphor. 75, 4. 

(4) Observât, de febrib. Secî. lE, \ 3. 

(5) Actanatur. curios , t. v. obs. 64. 

(6) Mediz. und chîrurg. Anmerk., p. 15. 

(7) Nova hypoth. super feb. intermit t. 

(à) Beitraege zur pract. Arzn. N. 4, . 

(9) Eisenmann,Die Krankheits-Familie Typosis: Zurich, 1839. 

(10) Celsus, lib. UT, cap. 22, dephtJiisi, 
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_mutatione, sic ut densius quam id est quo diseedit œger 
petatur. Ideoque Alexandriam ex Italia itur. Pline 
le jeune signale la cure de son affranchi Zozimus , guéri 
d’une hémoptysie par un voyage en Egypte : Ante aliquot 
annos sanguînem rejecit, atque oh id in Ægyptum mis- 
sus a me, post longam peregrinationem confirmatus 
rediit nuper (1). Voici en quels termes s’exprime Lancisi: 
(Z?e noxiispaludum ef^uviis)Quid quod tepor qui inter 
ipsos algores sinuosis eis loeis a solarihus radiis exci- 
tatur, affectis pulmonibus, mederi solet. 

Rapports de la phthisie et de la fièvre typhoïde 
avec les localités marécageuses ^ au point de 
vue géographique. 

ASIE. Indes-orientales, — « Les fièvres ré 

« mittentes et intermittentes, dit le docteur J. Annesley(2), 
« sont en somme les plus fréquentes dans l’Inde, spéciale- 
« ment chez les indigènes et chez les Européens depuis 
« long - temps arrivés (page 348). Les affections des or- 
« ganes respiratoires sont rarement observées dans les pro- 
« vinces méridionales (p. 369); elles sont moins rares 4ans 
«. les localités plus élevées du Nord. » D’après ce même au¬ 
teur, sur un effectif de 91,599 hommes composant l’armée 
anglaise de Madras, dont 9,553 Européens et 82,046 indigè¬ 
nes, il a été admis aûxhôpitaux, pour fièvres (non typhoïdes) : 
9,553 Européens. - 

82,046 Indigènes; il y a eu en 1821, admis dans les 
hôpitaux pour fièvres : 

Européens. 3,200 
Indigènes. 17,055 

(t) Plinius Èplst. XIX, lib. 4. 

(2) Sketches of the mostprévalent diseases of India. London, 1829. 
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Il est mort dans la même année, 1° de phthisie : 

14 Européens. 

26 Indigènes. 

2° de pneumonie : 

8 Européens. 

22 Indigènes. 

La fièvre typhoïde n’est pas mentionnée une seule fois. 

Indes. Moelmyne. — Il a été admis à l’hôpital de cette 
place, depuis 1829 jusqu’en 1836 : 

Pour fièvre quotidienne.1,149 milit. 

— fièvre tierce.. . 233 

— fièvre quarte. . 2 

— fièvre rémittente. ..... 594 

— fièvre typhoïde. ...... 0 

— phthisie pulmonaire. 4 

— hémoptysie. 2 (1) 

Empire des birmans. Place de Rangoon. — Il a été reçu 
à l’hôpital de cette place : 

Pour fièvre intermittente. . . . , 805 milit. 

— fièvre rémittente.1,290 

— phthisie pulmonaire. .... 7 

— hémoptysie. 3 

— fièvre typhoïde. ,0 

Place de Prome. — Sur une mortalité de 240 militaires 
anglais, 22 ont succombé à des fièvres d’accès.1 à la phthisie 
pulmonaire. 

Place d’Arraean. —Sur 318 décès observés dans la gar¬ 
nison anglaise, 224 ont eu pour cause des fièvres. 6 ont été 
causées par des maladies pulmonaires de tous genres. 


(1) Statistîcalreports on the sickness among tke troops, London, 1841. 
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Syrie.— Dans son Voyage en Égypte et en Syrie, Vol- 
ney rapporte que « l’on envoie d’Alep à Lataqié ou à Saïde 
les Européens menacés de pulmonie. « Il ajoute » qu’en 
général l’air de la côte où sont situées ces deux dernières 
villes, fomente des fièvres intermittentes. « 

AMÉRIQUE. ÉTATS-UNIS. — Le docteur Green, de New- 
York, rapporte qu’à Whitehale, province de Washington, 
où dominent les fièvres de marais, il n’existe pas d’exemple 
de phthisie développée sur les lieux et que les phthisiques 
qui s’y rendent éprouvent une amélioration aussi prononcée 
que soutenue. Le même auteur ajoute qu’un marais, près de 
Rutland, ayant été converti en étang, les fièvres intermit¬ 
tentes endémiques disparurent et y furent remplacées par la 
phthisie pulmonaire. La population ayant pétitionné, et ob¬ 
tenu la suppression de l’étang, ou, ce qui est synonyme, le 
rétablissement du marais , les choses prirent une tournure 
opposée (1). 

Les faits suivans sont extraits des documens officiels pu¬ 
bliés en 1840 par le gouvernement des Etats-Unis, sur les 
maladies et la mortalité de l’armée de ce pays (1). 

Fort Howard. Lat. 44°. Sur un effectif annuel moyen de 
1,641 militaires, on a compté dans une période de dix ans, 
de 1829àl838: 

890 catarrhes et pneumonies. 

60 pleurésies. 

28 phthisies. 


(1) Repert. jahrhuch der gesammten Heilkunde, par le docteur SaçliS, 
p. 65. Leipzig , 1841 

(2) Siatisi. Report oa tke stckmss and mortality in. the army ■ of the 
Vvtite^. States Washington, 1840. Ces documens ont été rédigé? spuf 
la surveillance du chinjrgien général {Surgeon general \ d’après le 
plan suivi, pour l’armée anglaise, par M. le lieutenant-colonel Mac Tulloch 
qui a eu la bonté de mettre à ma disposition le seul exemplaire existant à 
Londres. 
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« L’immunité sous le rapport des fièvres intennittentes, 
« disent les documens officiels, tient sans doute à ce que ce 
« terrain bas et marécageux est toujours recouvert d’eaq » 
(page 102). 

Fort Constitution. Lat. 43“. Sur un effectif aimuel de 390 
hommes, on a compté, en dix ans : 

37 catarrhes et pneumonies. 

4 pleurésies. 

2 phthisies pulmonaires. 

1 fièvre intermittente venue du fort Monrœ 
(page 117). 

Fort Wollcott. Lat. 41°. Sur un effectif annuel moyenne 
380 hommes on a compté en dix ans : 

110 catarrhes et pneumonies. 

5 pleurésies. 

2 phthisies pulmonaires. 

« Telle est ici, dit le docteur Turner, l’absence de fièvres 
« intermittentes, que dans un espace de trente ans, il ne s’en 
« est pas présenté une seule qui ne fût d’origine exotique » 
(page 126). 

Fort Trumhull. Lat. 41°. Effectif auquel nioyen 604. Pé¬ 
riode d’observation dix ans : 

101 catarrhes et pneumonies. 

15 pleurésies. 

8 phthisies pulmonaires. 

« Les fièvres à malaria sont ici à peine connues )) (jScar- 
cely hnown, page 129). 

Fort Columhus, Lat. 40°. Effectif annuel moyen, 948. Pé¬ 
riode d’oEservation, dix ans : 

358 catarrhes et pneumonies. 

12 pleurésies. 

9 phthisies pulmonaires. 
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« Je n’ai pas, dit le docteur Russel, rencontré un seul cas 
« de fièvre intermittente susceptible d’être attribué à la lo- 
« calité même » (page 133). 

Fort Hancock. Lat. 46°. Effectif annuel moyen, 1,633 
hommes. Dix ans d’observation : 

476 catarrhes et pneumonies. 

83 pleurésies. 

9 phthisies. 

« Il n’y a pas ici de fièvres d’origine paludéenne » (page 
142). 

• Fort PTinnehago. Lat. 43°. Effectif annuel moyen de 1,534 
hommes. Période d’observation, dix ans : 

459 catarrhes et pneumonies. 

29 pleurésies. 

10 phthisies. 

« Je n’ai jamais vu, dit le docteur Tool, que les marais du 
« voisinage y produisissent des maladies » (page 154). 

- Bellona Arsenal. Lat. 37°. Effectif annuel moyen, 249 
hommes. Dix ans d’observation ; 

52 catarrhes et pneumonies. 

2 pleurésies. 

0 phthisies. 

« Dans ce poste, la moyenne annuelle des fièvres intermit- 
• « tentes est de 44, et celle des fièvres rémittentes de 46 sur 
100 » (page 197). 

kM.tKi(:ïV^mQ\.k\s&.Nouvelle-Ecosse et Nouveau Bruns¬ 
wick. — Sur un effectif général de 46,442 militaires, com¬ 
posant les garnisons de ces deux provinces, pendant une 
période de vingt ans, de 1817 à 1836, il est mort : 

De fièvres de marais, intermittentes ou 
rémittentes.0 
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De typhus. . . .7 

— phthisie pulmonaire.212 

— maladies pulmonaires (autres). . 102 


« Les fièvres intermittentes, ditM. Mac-Tulloch, sont ici 
« tellement rares, qu’à peine s’en est-il présenté deux cas 
« aux hôpitaux chaque année et portant constamment sur 
« des individus qui avaient souffert antérieurement de cette 
« maladie dans le Canada-Supérieur. » L’auteur ajoute : 

« Bien qu’une telle exemption n’aît rien de surprenant pour 
« les-troupes occupant Halifax, ville assise sur un sol aride et 
« pierreux, il en est tout autrement des troupes et des 
« habitans de Windsor, Annapolis, fort Cumberland et Frédé- 
« ricton, toutes places qui abondent en élémens paludéens. » 
Cette remarque rappelle l’absence de fièvres intermittentes 
que nous avons signalée à St.-Pétersbourg et à Maurice. 

Canada. — Sur un effectif général de 12,825 hommes occu¬ 
pant le Canada-Supérieur, il a été admis aux hôpitaux dans 
l’espace de dix ans de 1818 à 1827 : pour fièvres intermit¬ 
tentes et rémittentes, 190 hom. sur 1,000 hommes d’effectif. 

Pendant la même période, et sur un effectif général de 
20,341 hommes, il a été admis'aux hôpitaux du Bas-Canada 
seulement 27 fièvres intermittentes et rémittentes; encore 
M. Mac-Tulloch fait-il observer que plusieurs de ces derniers 
avaient été importés du dehors. La proportion des admissions 
sur 1,000 hommes d’effectif, pour maladies de poitrine pen¬ 
dant le même laps de temps, a été comme il suit : (1) 

Haut-CaDada. Bas-Canada. 

Catarrhes. 45 72 

Pneumonies. ... 30 60 . 

Phthisies. 5 7 

Aux Antilles, où les fièvres de marais constituent les ma- 


(1) Statist. Reports on the sickness and mortalUy among the troops: 
London, 1839. 
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ladies sans contredit les plus fréquentes, la fièvre typhoïde 
est pour ainsi dire inconnue. << Elle est si rare à la Martini¬ 
que, dit M. Dutrouleau, que les rnédeçins du pays qui ne 
sont pas venus en France depuis long-temps, la connaissent 
à peine » (Thèse 32). Chervin assure n’en avoir pas observé 
un seul cas pendant un séjour de six années aux Antilles 
et à la Guyane, u II y a lieu de croire, dit-il, que les py- 
« rexies désignées depuis quelque temps dans les régions 
« équinoxiales sous le nom de fièvres typhoïdes, sont tout 
« simplement des fièvres d’origine paludéenne. » 

Sans doute on a souvent signalé la présence de la phthisie 
aux Antilles, et nous n’avons nulle envie de contester l’exac¬ 
titude de cette observation. Mais, au point de vue qui nous 
occupe, il y aurait lieu d’étudier la fréquence relative de cette 
maladie dans les localités à caractère marécageux fortement 
prononcé et dans celles ou ce caractère mahfiue : or, c’est ce 
qui ne s’est point fait jusqu’ici. 

Enfin , c’est peut-être ici le lieu de rappeler qu’Artold et 
Musgruve disent avoir observé que les tuberculeux ne cqUt i 
tractent que très difiicilement la fièvre jaune aux Antilles, i 
maladie qui n’est pas sans analogie avec les fièvres de mar¬ 
rais (1). 

AUSTRALIE. Terre de Yxif Diemen. — Nous n’avons | 
pu jusqu’ici nous procurer aucun document sur l’état patho¬ 
logique de cette partie du monde. Tout ce que nous pouvons 
dire, c’est que le docteur Power a signalé récemment là 
fréquence de la fièvre typhoïde et de la phthisie pulmonaire 
à Van Diemen, et qu’il garde le silence le plus absolu sur les 
fièvres intermittentes (g). 

AFRIQUE. Cap de Bonne-Espérance. — Sur 32,506 mi- 


(1) J. Clark , The sanative influence of the climate, 3® éditiou. Lon¬ 
don, 1844, 

(2) The Dublin Journ. of med. science, année 1843. '' 
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litaim anglais admis aux hôpitaux de la colonie dans l’espace 
de vingt ans, depuis 1818 jusqu’en 1836, on a compté : 

Maladies de poitrine... .2 âig 

Fièvres intermittentes.. 13 

Encore tout portait-il à croire que ces fièvres avaient été 
contractées in oiher climates^ c’est-à-dire en d’autres cli¬ 
mats ( 1 ). 

A Maurice il y a eu pendant ta même période : 
Admissions à l’hôpital. . . . 38,108 

Pour maladies de poitrine . . 2,550 

Dont phthisies pulmonaires. . 233 

Pendant ces dix-neuf années le chiffre total des fièvres 
intermittentes sur un effectif général de 30,515 hommes ne 
dépassa point le nombre 13 (2). 

Sénégal. — On lit dans l’ouvrage du docteur Thévenot, sur 
la topographie médicale du Sénégal les passages suivans : 

{< Sur un total de 952 malades admis à l’hôpital de St .-Louis 
« pendant le 2® semestre de 1837 et le l^’? semestre de 1838 


« on a compté : 

Fièvres intermittentes. . , . . 428 

Fièvres pernicieuses. 12 

Fièvres rémittentes. * . . . . 59 

Fièvres typhoïdes . • . • • • 0 

Phthisies. . . . . ... . 0 


« En résumé les fl.èvres intermittentes fqrndtent les trois 
« quarts des maladies. » (page 243). « La cause des mala¬ 
dies gît dans le sol alternativement aride et marécageux )> 
« (page 256) (3). , . 

, (1) Voir les documens ofificiels publiés par le gouvernement anglais. 

(â) Stqtist. Reparts on tke sickness among the troops. London, 1840. 

(3) Traité des maladies des Européens d^ns les pays chauds (i spéciale¬ 
ment au Sénégal. Paris, 1840, in-8, p. 240. 
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Algérie. Alger. — Sur un total de 1368 fiévreux admis à 
rhôpital militaire de cette place, dans les salles du docteur 
Lâveraii, depuis avril 18^i0, jusqu’à octobre inclusivement, 


ce médecin signale (1) 

Fièvres intermittentes ..288 

Fièvres tierces. ......... 239 

Fièvres rémittentes.• • • 92 

Fièvres tierces pernicieuses. ..... 15 

Fièvres pseudo-continues ..106 


Fièvres quartes et tierces compliquées. . 61 

Pendant cette même période qui correspond à l’arrivée à 
Alger de nombreux régimens venus de France à l’occasion 
de la reprise des hostilités avec Abd-el-Kader, le chiffré des 
admissions a été pour 

Fièvre typhoïde. . . . . . 58 ou 1 sur 28 
Phthisie pulmonaire. . . . , 9 ou 1 sur 152 

Un fait qui ne saurait être passé sous silence, est qu’aucun 
des militaires atteints de fièvre typhoïde n’avait plus de huit 
mois de séjour en kîvïq}iQ. 

Suivant M. Bpnnafont (2), les affections de poitrine et la 
phthisie en particulier forment la classe la moins nombreuse 
des maladies qui sévissent sur la population indigène et eu¬ 
ropéenne d’Alger. Ce médecin a fourni les renseignemens 
suivans sur la mortalité par phthisie et par fièvre typhoïde 
dans la population civile européenne d’Alger : 

En 1886. ... 1 phthisique sur 39 décès 

1837. ... 1 — - 49 

1838. ... 1 — - 55 


(1) Recueil de mém. de méd, chirur. etpharm, mdit. t. nii, page 2. 

(2) Ge’ogr. médicale de l’Algérie et de ses environs. Alger, 1839, in-8, 
p. 141. 
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FièTre lyph. fièy. mterm. 


En 1836 sur 84 décès. ï . . . 0 ' 7 

1837 172 —. 1 29 

1838 301 —. 3 127 

Total. ... 557 — 4 ’ïës’ 

D’après M. Guy on, chirurgien en chef de l’armée d’Afri¬ 
que, la mortalité dans la population civile d’Alger a été 

En 1839 de 1915 décès dont. 53 phthisiques, 

1840 — 1707 41 — 

1841 - 1944 — - .... 97 — 


Médéah. — Sur un total de 777 fiévreux admis à l’hôpital 
de cette place, d’avril à septembre 1842, M, Rietschel 


signale (1) : 

Fièvres intermittentes tierces et quartes. . 558 

Fièvres compliquées subintrantes. ... 51 

Phthisiès pulmonaires.. 0 

Fièvres typhoïdes. 0 


Blidah. — Sur un total de 798 décès par maladies inter¬ 
nes traitées à l’hôpital de cette place, dans les années 1840, 
1841 et 1842, M. Finot signale la proportion suivante : 


Fièvres pernicieuses. . . . . . . . 255 

Fièvres intermittentes compliquées ... 40 

Pneumonies.. ^ 27 

Phthisiès pulmonaires . ...... 10 

Fièvres typhoïdes. .. . 0(2) 

Bone. — Sur 6246 admissions dans les salles de M. Mo¬ 
reau, en 1833,1834, 1835, ce médecin signale (3), ; 

Fièvres quartes ..1417 

Fièvres tierces.893 


(1) Recueil de mém. de méd. mïlit. t. iv, p. 216. 

(2) Recueil de Mém. de méd. milit., t. lvi. 

(3) Lettre du docteur Moreau à l’Acad. de méd., 23 octobre 1835, ^ ^ 















94 PHTHISIE ET FIÈVRE TYPHOÏDE 


Autres fièvres de marais, plus de . . . 1000 
Fièvres qualifiées typhoïdes. . . • • • 17 

Phthîsies .. 12 


Constantine. — « Les maladies de cette place, dit M. An- 
(c tonini dans un rapport adressé en 1839 au conseil de santé 
« des armées, forment trois groupes principaux. Dans le pre- 
« mier, à part les affections de l’appareil respiratoire, se 
« rangent les phlegihasies des voies digestives; au deuxième 
« groupe appartiennent les fièvres d’accès : on est étonné 
(( de les trouver là encore; mais on est autorisé à accorder 
« quelque part dans leur production à un séjour antérieur 
« à Bônê où dans les camps. 

« Il est permis de croire que les fièvres d’accès purement 
« accîàefttelles ét souvent contractées ailleurs ne sont point 
« endémiques dans la ville. Un troisième groupe de mala- 
« dies observées à Constantine , comprend ty- 

« phoîdes; leur nmnhre a été asset élévé^ij. » 

Ce rapport du médecin én chef de l’armée d’Afrique con¬ 
state deux faits de la plus haute importance, au point dé 
vue qui nous occupe: 1° la non^ndémicité dès fièvres dë 
marais à Constantine; 2° la fréquence dans cette place des 
affections de l’appareil respiratoire et des fièvres typhoïdes. 

Que si maintenant nous interrogeons d’autres documens 
relatifs à la topographie médicale de Constantine, nous ap¬ 
prenons, par le rapport du docteur Deleau, publié dans les 
Métnoires de médecine militaire, que sur huit femmes 
euiT>péenttes mortes dans cette ville, de 1838 à 1840, 4 ont 
succombé à la phthisie pulmonaire. Lè langage de M. Bon- 
nafont n’est pas moins explicite : « Sur un mouvement de 
c 11,000 malades, dit-il, il n’est mort aux hôpitaux d’Alger 
« que 27i>hthisiques, tandis qu’à Constantine, et sur un mOTi- 


(1) Recueil demém, méd., chir. et pkam. milit., t. i.. 
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« vement de 2,300 malades seulement, nous avons perdit 15 
« phthisiques. » Ce médecin ajoute : « Plusieurs soldats qui 
« avant leur entrée au service avaient été affectés de rhumes 
«.opiniâtres, n’ayanf jamais rien ressenti de leur ancienne 
« indisposition pendant un séjoür de deux années dans la 
« province d’Alger, n’ont eu qu’à passer deux hivers à Con- 
« stantine pour Voir reparaître avec plus d’intensité les alté- 
« rations dont ils étaient porteurs. Plusieurs eussent infailli- 
« blement succonibé si nous ne nôüs fussions empressé de les 
« soustraire à l’influence du climat de Gonstantine , en les 
« envoyant à Bone ou à Alger (1). » 

EUROPE. Malte et les îles ioniennes. — Lé docteur 
Henneiî, qui avait exercé pendant huit ans, de 1820 à 1828, 
les fonctions d’inspecteur du service de santé des possessions 
britanniques dans la Méditerranée, rapporte « que la propor- 
« lion des maladies de poitrine Varie beaucoup dans les divér- 
« ses îles Ioniennes , mais q^’en général leur fréquence s’y 
« montre en raison directe de la rareté des fièvres intermit- 
« tentes. >) 

« A. Malte, dit le même auteur, où ta proportion des fiè- 
« vres intermittentes eSt à Celle de Corfou comme 1 est à 24, 
n les affections de poitrine se sont montrées dans la propor- 
« tion de 85 sur 1,000 ; à Corfou cette proportion n’a pas dé^ 
« passé 46 sur 1,000. » Sur Un total de 15,191 malades ob¬ 
servés dans cette dernière île, le docteur HenneU Ue cite que 
deux cas de fièvre typhoïde (2). 

Grèce. — J’ai rapporté plus haut lé résultât des observa¬ 
tions des docteurs Roux et Duponchel sur l’état pathologique 
du littoral de la Moréé; j’ai signalé aussi la question mise au 
concours par l’Académie royale de médecine d’Athènes. Je 


(1) Géogr. médicale d’Alger, p. 137. 

(â) Sketches of the medical iopographj of the Méditerranean. Lon¬ 
don, 1830. 
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me crois donc dispensé de reproduire les faits relatifs à la 
Grèce. 

Sicile, — En parlant des lagunes de Commachio, Spal- 
lanzani rapporte que « si parmi les habitans du pays sec jl 
« se trouve des jeunes gens menacés de phthisie on les envoie 
« se rétablir dans les lieux marécageux (1). » 

Italie. Venise. •— Brera avait constaté, il y a long-temps, 
la rareté de la phthisie pulmonaire à Venise, rareté qu’il at¬ 
tribuait à l’influence des émanations des lagunes. Pendant son 
séjour à Venise, M. Ollivier (d’Angers) a cherché à vérifier 
l’observation de Brera, et voici en quels termes ce médecin a 
rendu compte à l’Académie du résultat de ses investigations : 

« J’ai vu que sur 1200 malades admis annuellement à l’hôr 
pital de cette ville, on ne rencontrait que 7 à 8 phthisiques; 
le reste était presque entièrement atteint de fièvre intermit¬ 
tente ou de rhumatisme (2). « 

Borne. — Dans cette ville, l’influence marécageuse ne se 
fait pas également sentir sur tous les points. « Le comte de 
« Tournon, dit M. le baron Michel s’accorde avec moi sur 
« l’avantage de l’agglomération des habitations et de la po- 
« pulation dans certains quartiers de la ville (S). » 

Le ghetto (4) ou quartier des juifs à Rome, remarquable 
par sa malpropreté et l’agglomération des habitans, a tou¬ 
jours été cité pour la rareté relative des fièvres d’accès. On 
comprend que l’action pathogénétique des effluves de marais 
diminuant dans une portion de la ville, son action thérapeu¬ 
tique doive dès-lors diminuer dans la même proportion; de 


(1) Voyage dans les Deux-Sîciles, essai sur Pliist. nat. des Anguilles. 

, (2) Bulletin de VAcad. de Médecine,i. ix, p.l73. 

(3) Statistique médicale du Gros-Caillou, p. 260. Paris, 1842. 

(4) L’immunité contre les fièvres intermittentes, dont jouissent les habitans 
de certains couvens àRome, me semble de nature à répandre quelque lumière 
sur l’immunité contre la peste, que confère parfois la séquestration, et dont 
on s’est trop pressé de rapporter le bénéfice à l’absence de contact. 
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Jà résulte, si l’on considère en masse tous les malades de la 
grande cité, une coïncidence apparente de formes pathologi¬ 
ques diverses, entre lesquelles il y a antagonisme réel. 

Déjà Lancisi avait obseiTé, qu’en 1694, pendant que les 
fièvres intermittentes faisaient de grands ravages à Rome, les 
prisons encombrées de cette ville en étaient restées exemptes . 
Volney a signalé une immunité analogue contre la fièvre 
jaune, dans les prisons de Philadelphie en Amérique; mais 
nous le croyons dans l’erreur, lorsqu’il en attribue la cause à 
la sobriété. 

Quoi qu’il en soit, l’influence marécageuse de Rome se fait 
encore sentir à un degré remarquable sur le chiffre des phthi¬ 
siques, dontles décès ne figurent d’après M. Andral, que dans 
la proportion d’ww vingtième sur la mortalité générale, tan¬ 
dis qu’à Naples où, comme on sait, les fièvres intermittentes 
sont beaucoup moins fréquentes, on compté, suivant le même 
auteur,! phthisique sur 8 décès, et suivant le docteur Joûr- 
né (l)j 1 sur 2,34. Gênes compte 1 phthisique sur 6 décès, et 
Nice, dont on a tant vanté le climat, n’en compte pas moins 
de 1 sur 7 (2). Enfin, pendant son séjour à l’université de 
Pavie, ville dont les fièvres intermittentes constituent les ma¬ 
ladies les plus fréquentes, le professeur Hildebrand avait 
observé une très grande rareté de la phthisie pulmonaire. 

M. Barbier (d’Amiens) (3) dit d’après Giannini ; « Les hé- 
« moptoïques se trouvent bien dans l’air des marais, conïme le 
« prouvent des observations certaines; les accès d’hémoptysie 
« y sont très rares, ou plutôt ils n’existent pas. » 

Espagne. — On lit dans le traité de pathologie générale de 
Broussais ce qui suit ; « Près de Cadix, je me convainquis 


(1) Bulletin de f Académie de médecine, t. 

(2) Il est très probable que dans cette évaliiatioa de la proportion des 
phthisiques, ou a souvent compris des malades ai-rivés du dehors et qui étaient 
venus chercher sous le ciel de Fltalie un remède à leur affection. 

(3) Traité d’Hygiène appliquée à la Thérapeutique. 
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9,§ . PH,THISIE ET MÈTRE TYPHOÏDE; ^ 

qu’il n’y a i'ieîi de, si rare que les in^legqiasies. de ipeitoiafi 
« et l^ puhfi^jçules, et ^ue presque toutes üles ;maladies 

« consistent en- fièvres intermittentes o\k en inflammatieifê 
« du,canal.digestif;«: 

, Suisse .—Le professeur Schoenleiq (1),, de Berlin, raconte 
qu’une. Ipcalité. marécageuse du Gasterjland, située entreles 
iaçs de Wallenstædt et de Zurich ayant été desséchée, les 
fièvres intermittentes endémiques disparurent, mais qu’une 
maladie jusque-là inconnue dans le pays se .manifesta :.«?« 
phthisie pulmonaire. ■ ’ jr ^ : 

; .D’après le même auteur, mi voit apparaître les. fièvres inter- 
mittentes sur les bords du Ehin , là qùee fleuye:S’ab.Quche 
au lac de Gpnsîance, où il .y a ralentissement; et-staguatipn de 
ses eaux ; ces maladies sont remplacées par des fièyres jj^t 
phoideSj sur iés points où le terrain s’élève, par exemple daus 
le canton d’^PPenzell. . ; . ; - : 

FRAxcm,.—C orse. lit ce qui;suit dans une 

relation; tppograpbique médicale de cette ville,. publiée par 
le docteur Dprentz , médecin en chef de rhôpital militairpi 
dansd’anoienqournal àe.Médecine militaire,pP d’oetobréj 
annénl787-■ : . ; , . ^ .’;.d . 

« Au midi dp la ville sont l’étang de Biguglia et une plame 
« marécageuse; au couchant pn trouve deux vallons, aussi 
« marécageux........ Souvent les personnes d’une ppitrine 

« sensible, qui faisaient usage inutilement des remèdes les 
« mieux indiqués, sont soulagées incontinent, en descendant 
« dé là ville haute de Bastia, dans la ville basse. » 

Tout le monde sait que les fièvres intermittentes sont les 

maladies prédominantes dans cette ville, . ‘i 

Depuis lon_g-tem.ps cette petite ville de Provence 
est en grand renom pour l’influence favorable de son climat 
dans le traitement hq^giénique de la phthisie. Dans ces der- 

(1) KlinïsckeVortraege.'Esx\m,l%iâ, 
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jiieiîs. teiaps, M. Barth, agrégé à ia Faculté 4 e ffiédeciue 4 e 
Paris, a énergiquement insisté sur eetté influent» dans un 
ménîeire puBliéparles^rcAîa^A de médecine. Maintenant, 
{Kîui’ nous faire nneidœ de la nature du «ol de cette localité, 
écoutons le docteur Gensollen, auteur d’un Essai de Tope- 
graphie d’Hyères, publié en 1820. u On a reconnu, dit ce 
« médecin, que c’est le voisinage des marais qui occasionne 
U dans cette ville les maladies qui attaquent annuellement la 
« population (page 80). Les pâles habitans des campagnes 
« voisines sont ravagés annuellement par des fièvres inter^- 
« mittentes et rémittentes (page.81). Les maladies endémiques 
« d’Hfères, sont, comme on voit, les mêmes que celles qui 
« régnent dans lés iieux situésprès des marais, (page 82). 

Après avoir décrit la pathologie des localités marécageuses 
de la Pro:Vènee, Kamel (1) fait obsen'er : « qu’à la Ciotat et 
« à Cannes on il n’y a pas de marais, la phthisie pulmonaire 
« est commune . » 

- L’auteur de la Statistique du département du Var fait re¬ 
marquer la diminution des fièvres intermittentes, survenue 
sous l’influence du dessèchement des marais de Bras, St.-Lau¬ 
rent et de Fréjus, puis il ajoute « Une maladie cruelle vient 
« tristement: faire ombre à ce tableau ; c’est la phthisie pul- 
emonaire.» 

- Le docteur lauard m’a assuré , dit M . Brunache, qu’à Grasse 
on rencontre un très grand nombre de tuberculeux et très 
rarement des fièvres, intermittentes, tandis que sur les bords 
du Yar, à Gagnes par exemple, où les maladies de marais 
sont très communes, la phthisie est très rare ;( 2 ). 

LedocteurDax(8)dit: « Lès maladies chroniques les plus or- 
« dinaires à Aigues-Mortes, sont les rhumatismes, les obstruc- 

(1) De l’Influence des marais sur la santé de Vhomme. Marseille, aux. ,,, 
(â) Recherches sur la phthisie et la fièvre typhoïde dans les localités 
marécageuses. Paris, 1844. - 

(3) Topographie Méd. d’Aigues-Mortes, p, 23. 
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« ûoüs, principalement celles de la rate, les hydropisies 
« et l’asthme humide; la phthisie pulmonaire est très raré; 

{( En l’an v, il mourut une femme atteinte de phthism; ce fut 
sur 107: décès là seule mort causéé par cette maladie. L’an¬ 
née suivante n’offrit encore qu’un seul décès par phthisie 
pulmonaire sur 70 décès. » 

Eli 1843, M. Tribe désirant se fixer sur l’état pathologique 
d’xiigues - Mortes , s’adressa au docteur Skilizzi, médecin 
de cette ville ; voici quelle fut la réponse; « Les phthisiesj 
« peu nombreuses ici, suivent une marche beaucoup plus 
« lente que dans les localités non marécageuses. On rencontré 
« plutôt la phthisie accidentdin^qi^ij^ phthisie héréditaire. 
« Il n’est pas moins imporfa^ de savol^^qu’elles n’atteignënt 
« presque jamais Us fejnpcës • qu’on a rarement 

« occasion de les obsener chez'lés ^ouvriers qui travaillent 
« dans les marais, aiûsi,'quQ, cirez ^^iréposés de la douane, 
« qui au nombre de 280 les habitènr(Sdjastan|;nent (1). . 

« La ville de Mè;^ê,; dit’iéjjÿscteur Santy, située sur les 
« bords de l’étang adisparjaîtr'e depuis longues années lés 
« nombreux marécagéi quÛ’avoisimiïènti ses remparts ont 
« été abattus, ses rues élafgîesytbia^Xes circonstances ont 
« beaucoup diminué le nombf3îics°ffèvres intermittentes. Les 
« médecins qui m’ont précédé avaient à soigner tous les ans 
« un nombre de fébricitans centuple de celui que nous soi- 
« gnons, aujourd’hui... Les anciens Mezois ne cessent de ré- 
« péter qu’autrefois les maladies de poitrine étaient infini- 
«i ment plus rares, et qvLaveé la diminution des fièvres 
« on a vu la phthisie devenir plus fréquente... Çpiml 
« à la question de savoir si les phthisies peu avancées 
« peuvent s’amender et meme guérir par le séjour dans 
« les pays à émanations marécageuses, nous pouvons dire 


(1) ïribe, De l’heureuse influence des localités marécageuses sur la tu-- 

berculisatîon pulmonaire. MoDl^àYier^ 
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(C qu’une longue expérience nous oblige à reconnaître que 
« les affections de poitrine marchent plus rapidement vers 
« leur terme fatal chez les malades deXoupian, pays èïevë 
« et peu fiévreux, que chez ceux de Mèze, de Bouzigues, de 
fi Ballarue, lieux bas et humides, où 1^*fièvres sont très fré- 
(f quentes. En terminant, M. Santy se résume en ces termes : 

« 1° Depuis la grande diminution des émanations miasma- 
« tiques, les fièvres ont subi un décroissement considérable. 

« 2“ Cette presque élimination des fièvres a été remplacée 
« par un accroissement dans le nombre des phthisiques. 

« 3° Les affections de poitrine obseiv'ées sur les bords de 
« l’étang ont une marche beaucoup plus lente que partout 
« ailleurs (1). » 

Baumes, qui, avant d’être prôfésseur à Montpellier, avait 
exercé la médecine à Saînt-(ïilles, ville entourée de marais, 
dix ÇTraite des Effluvesm&réeageuses, page 117): Un effet 
« remarquable qu mauvais air sur l’écmtomie, c’est que les 
« organes de la lespiratiôn sont bi'dinairement ceux qui en 
« souffrent le moins. >> • 

Bouches-DU - rhône. Marseille,/ — Si nous quittons 
les marais de la Provence et du Languedoc pour examiner 
une localité de l’une de ees deux provinces, non exposée à 
l’influence des marais, aussitôt nous voyons la scène changer : 

« Pendant mon séjour à Marseille, dit le docteur Bruna- 
che, je me suis particulièrement attaché à étudier la patho¬ 
logie des habitans des Martigues et des plaines de la Ca¬ 
margue, dont les nombreux malades affluent journellement 
à l’Hôtel-Dieu de cette ville. Sur plus de 300 individus ve¬ 
nant de ces contrées marécageuses, que j’ai observés pendant 
les années 1841 et 1842, je n’ai constaté que deux cas de 
phthisie pulmonaire et pas un seul de fièvre typhoïde. Cette 
proportion est loin de celle que l’on rencontre parmi leshabi- 


d) Lettré du docteur Santy à M. Tribe. 
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tans de Mai'seille qui offrent 1 mort par phthisie sur 4 décès, 
comme j’ai pu m’en assurer par la vérification des registres 
de l^Hôtel-Dieù. Pendant le mois de septembre 1842, la fièvre 
typhoïde sévissait sur la population de cette ville avec une 
intensité telle que,^ sur 105 fiévreux reçus dans les salles des 
civils, 27 en étaient affectés. A cette même époque, sur 67 ma¬ 
lades fournis par les pays paludéensdont je viens de parler, 
et placés; dans les. mêmes salles que les précédens, il nesé 
trouvait pas un seul cas de cette affection. 

« Je me suis assuré que pendant le premier semestre de 
1842 , sur 175 individus malades morts dans lés salles des 
civils de l’Hôtel- Dieu, 63 décès avaient eu pour cause la 
fièvre typhoïde. » 

A ce sujet, qu’il me soit permis de rappeler cè que j’ai dit 
il y a deux ans (^Géographie Médicale, page 102) : « En ce 
qui regarde l’immunité contre la fièvre typhoïde, lés faits qui 
en établissent le principe sont ici plus nombreux, èt^ surtout 
mieux dessinés. Au mois d’août 1841, le 17® léger s’étant à son 
retour d’Alger, arrêté 12 jours à Marseille, envoya pendant ce 
la|)s de temps, 49 fiévreux à Fhôpital. A cette époque, la 
fièvre typhoïde sévissait sur les régimens de la garnison (19® et 
20® légers) avec une intensité telle, que 5 malades sur 7 
étaient atteints de cette affection, tes ihatadies du 17®, âû 
contraire, ne consistaient qu’en fièvres périodiques, dé divers 
types, et dont quelques-unes sous forme pernicieuse. Autre 
exemple : le 62® de ligne, en quittant l’Algérie au commen¬ 
cement de l’année 1842, vint tenir garnison à Marseille, ou 
il séjourna environ cinq moisj eh bien! pendant ce laps de 
temps, les hommes de ce régiment, qui avaient habité l’Afri¬ 
que, ne présentèrent pas un seul cas de fièvre typhoïde, tan¬ 
dis que les soldats provenant du bataillon de dépôt, et qui 
n’avaient pas séjourné en Algérie, de même que le reste de 
la garnison de Marseille, étaient loin d’en être épargnés.- 
Et que l’on ne prétende point rapporter cette immunité à 
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Finfluence du climat d’Afrique, alors qiié nous la Voyons 
It^rnelîement Sé reproduire sur üné foule de malades venant 
de localités marécageuses du nord j et chez cèttè masse de 
travailleurs, qui des plaines de la Camargue et du canal dé la 
Durance, affluent journellement a rHôtel-Diéu de Marseille,^ 
où^ malgré lé voisinage de nombreux malades atteints dé fiè¬ 
vres typhoïdes,, ils eonservènt leur pathologie propre, et sé 
montrent éminemment réfractaires à la constitution médiealé 
delà ville. 

« Mais nous avons, en ce moment même, sôüs lés-yeux, un 
exemple frappant de cette immunité : deux régiraéns d’in- 
faiiterié, tous deux arrivés depuis huit mois, composent att- 
joui’d’hui la garnison de Marseille. L’un de Ces corps, le 
8® léger, venant de Grenoble, a fourni, à diverses reprises, 
jusqu’à sept fièvres typhoïdes sur dix maladies internes; 
l’autre, le 49® de ligne, venant de divers points dè la Corse, 
où dominent les fièvres de marais, ne présente qu’un très pe¬ 
tit nombre dé fièvres typhoïdes, qui même ne frappent guère 
que des jeunes soldats, nouvellement arrivés au corps. » 

On comprendra facilemeirt la portéé que doit avoir à l’ave- 
nîr cetté Observation, sous le rapport militafre dans l’impor¬ 
tante question du mouvement des troupes. Pour mon compte 
particulier, je n’hésite pas à affirmer dé ta manière la plus 
positive, que les garnisons dans lesquellés les fièvres typhoï¬ 
des exercent habituellement leurs ravages, doivent recevoir 
de préférence les régimens Venant des localités dans lesquel¬ 
les dominent les fièvres intermittentes - cette préférence pré¬ 
sentera toujours té doublé avantagé de faciliter la guérison 
des hommes actuellement atteints de fièvres d’accès, èt d’op¬ 
poser aux influences morbides du nouveau séjour,_ des con¬ 
stitutions rendues plus ou moins réfractaires par l’influence 
du séjour antérieur. En Angleterre où l’observation scientifi¬ 
que ne subit point nos lenteurs pour passer à l’application, le 
principe dont il s’agit a été plus d’une fois appliqué avec bon- 
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heur : dès 1804, pendant que la fièvre jaune exerçait ses ra¬ 
vages à Gibraltar, le gouvernement britannique n’hésita 
pas un seul instant à diriger sur cette place des régimens 
pris aux Antilles, lesquels furent épargnés de la maladie 
pendant tout le cours de l’épidémie. 

Hérault. La fièvre typhoïde, dit le doc¬ 

teur Rougier, n’a sévi en 1842 à Montpellier que sur les mi¬ 
litaires du génie, tandis que le régiment d’infanterie qui 
venait d’Afrique, et qui était encore sous l’influence de l’in¬ 
toxication marécageuse, a été épargné par cette maladie (1). » 
Landes. — Dax, dit le docteur Lamothe, médecin de¬ 
puis 42 ans de l’hôpital de cette ville, est soumise à l’in-^ 
fluence des miasmes paludéens. J’ai remarqué que tous les 
phthisiques sont étrangers à la ville. Je ne connais aucune 
famille de Dax atteinte de phthisie constitutionnelle (2). » 
DÉPARTEMENT DE u’ain. —La plithisie tuberculeuse et les 
scrofules, dit M. Nepple, sont les deux maladies qui atta¬ 
quent le plus rarement l’habitant des marais de la Bresse 
(p. 14). En revanche, on rencontre souvent des tuberculeux 
dans les pays de côteaux de cette province (p. 19) (â). 

Voici un lextrait d’une lettre adressée en 1843 par ce mé¬ 
decin, à l’Aéadéniie des sciences : 

.« Pour moi , le fait de la rareté de la phthisie dans les lo¬ 
calités marécageuses n’est pas douteux, et cette rareté m’a 
toujours paru en rapport direct avec l’intensité dès élémens 
d’impaludation et diminuer avec eux, de telle sorte que,’ si 
dans les communes situées au centre des pays d’étangs, on 
n’observe plus un seul phthisique, on en rencontre un nombre 
qui va toujours croissant à mesure que l’on s’éloigne du cen- 


(1) Thèse de èdontpellier, 14 mars 1842. 

(2) Létli-e de M. Lamothe au docteur Bouchardat, Annuaire de Thérapeu- 
tujue pour l’année 1844. 

. Sssai sur ks, plèvres Inlermltlenies, Varis, 
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tre; d’où il résulte ,qu’à une certaine limite on trouve réunis 
et les tubercules et les lièvres intermittentes. Ainsi , Mont- 
luel, que j’habitais, est loin de manquer de ph^iisiques, mal- 
gré le règne annuel des lièvres intermittentes; mais les mias¬ 
mes qui les produisent n’arrivent sur la ville qu’après un 
trajet d’un quart de lieue; leur influence est faible, instan¬ 
tanée et purement fébrifère. L’organisme entier nè subit au¬ 
cune modification durable, susceptible de s’opposer au tra¬ 
vail de la tuberculisation. Il en est tout autrement dans le 
centre des marais. En ce qui concerne la fièvre typhoïde, je 
regrette que mon observation ne me permette pas de répon¬ 
dre à l’appel scientifique de M. Boudin. » 

Cette déclaration du docteur Nepple est chantant plus re¬ 
marquable qu’elle émane d’un homme qui, pendant de lon¬ 
gues années, a pu se livrer à l’observation des maladies de 
marais, et qu’elle l’établit l’immunité dont il s’agit avec ses 
gradations, et par conséquent dans les termes dans lesquels 
je l’avais précédemment foi’mulée. 

On peut lire en effet, page 71 de la Géographie Médicale : 
« L’antagonisme se manifeste à différons degrés dont la pro¬ 
gression se montre en rapport direct avec l’intensité d’expres¬ 
sion à laquelle atteignent les formes, pathologiques prédomi¬ 
nantes dans un pays. » 

Voici maintenant ce qu’écrivait à M. Nepple le docteur Pa- 
coud, médecin de l’hôpital de Bourg : (< Pendant plus de 
45 ans d’exercice, je n’ai pas recueilli un seul fait en opposi¬ 
tion avec les observations que vous avez faites vous-même 
aux environs de Montluel ; ma clientelle s’étendait autrefois 
au loin dans le pays d’étangs ; j’ai vainement compulsé mes 
souvenirs et mes notes, je n’ai trouvé aucune trace de phthi¬ 
sie tuberculeuse ; l’hôpital de Bourg qui reçoit beaucoup de 
malades de ces contrées n’a pas reçu un seul phthisique parmi 
eux. Prenant cette.question.au sérieux, j’ai cru devoir ne pas 
m’en rapporter à moi seul, et j’ai consulté parmi nos collègues 
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lés. meilleurs observateurs, et HOtarament le doctéùr Hùdelet 
pèFe,médecin de l’hOpitâ! de Bourg, et très souvent appelé au 
■eentre deR étaiïgs. Il ne se rappelle pas y avoir reneontréifn 
seul exemple: de phthisie. Une remarqué que jé tire Se nion 
propre fonds, c’^est que les enfans apparténantà des rîcbës • 
et qui sont envoyés dehors pour leur éduication, 'perdentle 
hénéfiee des pays paltiêéens. yf 
M. Mepple ayant communiqué les remarqués-qui préCè^-' 
dent M la Société de médecine de Lyon, MM. Candy et Bâter, 
médecins, de rHôtel-Dieü, diéel'arèrent avoir fait depuis long¬ 
temps dans'ia plaine marécageuse du Forez des observatioïfs 
analogues. L’un d’eux , M. Gandy, ajouta que depuis que la 
condition hygiénique de ce pays s’est améliorée là phf%isie 
eammençait à y être moins rare. En outre, le doeteür 
Arofrein, médecin de Châtillon-les-l)ombes, informait peu de 
temps après M. Neppïej que la phthisie est très rare dans 
son arrondissement; pendant trois ans et sur un total de 
éOO morts, ceux de l’hôpital compris, on n’â compté que 
8 phthisiques, dont ùn étranger au pays. Cependant cette 
ville n’est pas: située dans la partie la plus marécageuse de la 
Bresse (1). . - 

; Gharente-inférïeure. iïôcAe/orif. — M. Chassinat, mé¬ 
decin attaché au ministère de l’intérieur, a communiqué â 
l’Académie dé Médecine le relevé de la mortalité parmi les 
condamnés des. bagnes , relevé qui établit que les décès par 
phthisie pulmonaire se montrent aux autres décès dans les 
proportions suivantes; cés proportions révèlent une corréhè 
tîon étroite de la rareté de la phthisie avec l’intensité de l’in¬ 
fluence marécageuse : 

A Brest, de . ...... 21 1/2 sur 400 

À Toulon, de . . . . . ’. . 41/2 — 100 
A Bochefort, de.2 4'5 _lOO 

P); Jfe<&c//ie'(îe I.yon,:mai 1844. ^ 
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- Aifisi, dans les marais de Rochefôrt, là phtMsie Ml parmi 
les condamnés deux fois moins de victimes qu’à Toulon, et 
neuf fois moins qu’à Brest. 

Bas-Rhin. Strashourg. — On trouve, dans la topographie 
médicale de cette ville, par Graffenhauer que sur 20^161 
individus morts à Strasbourg de 1806 à 1815, 1,349 ont 
succombés à la phthisie pulmonaire, 1,501 à la fièvre pu¬ 
tride et 17 seulement à la fièvre intermittèntev 
M. Pascal ancien médecin en chef de Pbôpital militaire 
de Strasbourg, nous apprend que sur 224 fiévreux, morts 
dans cet établissement en 1839, près de ta moitié a suc¬ 
combé à la fièvre typhoïde ainsi qu’à la pneumonie aiguë ou 
ehrônique ; les décès attribuablés à des fièvres de marais 
figureiit au nombre de deux (1). 

lie docteur Habn a adressé le 29 août 1843 un mémoire à 
l’Académie royale de médecine, dans lequel il démontre que 
le nombre des fièvres typhoïdes et des phthisies a diminué 
dans son régiment, le 69® de ligne, en raison directe de la 
prolongation du séjour de ce corps dans les marais de la 
citadelle de Strasbomg. Voici les documei^ numériques que 
nous offreThistoire de ee régiment : 

Années Elèvreuirsortis de Fièro» Affections 

l’hôpiUl intermit. thoraciques 

de Strasbourg, 

' 1841 82T 146 166 

' 1S42 627 . 255 ' 55 

- • 1843 391 244 47 

' ïiï? *6^ 268 

Seine. Paris. — La fréquence de la phthisie et de la 
fièvre typhoïde à Paris, ainsi que la faiblesse dé l’influence 
marécageuse dans cette grande cité, est un fait trop notoire 
pour réclamer la moindre démonstration ; nous nous borne- 


tjph. 

12 73 

8 32 

1 6 

il 111 


(1) Mém^ de médèciïïà^ de ckoTirgiest dé pluimtacle militaires, t. uir. 
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Fons à signaler ici la mortalité de l’hèpital militaire du Gros- 


Çaillou,pendant le 1"semestre 1838 : i 

Mortalité générale . ... 297 décès' 

Fièvres typhoïdes et phthisies pulmonaires. . 125 
Fièvres intermittentes .. 0 


Dans le 2® semestre de la même année, la scène change : 
deux régimens arrivés des localités marécageuses du Mor ¬ 
bihan et de la Charente-Inférieure, fournissent alors 585 
fièvres intermittentes, et seulement 13 fièvres typhoïdes (1), 
Gherhourg. — Suivant Lepecq de la Clôture, « la phthisie 
« est très rare à Cherbourg, malgré l’influence de quelques 
causes endémiques, telles que celle des fièvres intermit- 
« tentes. » ( Collect. dfohs. stir les const. èpid., );;;■ 
Nièvre. —M. de.Crozant, a publié les quatre observations 
suivantes, sur la cure de la phthisie pulmonaire, par le séjour 
dans les marais de la,Nièvre. Les deux premières lui ont été 
communiquées par le docteur Lizon. 

F* Observatiob'. — « Le 13 juillet 1829, je fus mandé chez le nommé jean- 
Charles Meunier^ âgé de Aingt-sept ans, homme fort et assez bien constitué, 
domicilié depuis quelque temps.à Sully-Latour, dans un moulin situé sur la 
rive gauche de la Noain: Aucun renseignement ne fut donné sur la famille. ■ 
Cet homme me dit n’avoir jamais été sérieusement malade ; mais être sujet à 
uue toux sèche qui lui causait un peu d’oppréssion, mais ne l’avait jamais 
obligé de quitter son travail. Il s’était alité depuis deux jours, et se plaignait 
d’une grande difficulté de respirer, sans expectoration notable. A la partie 
antérieure et supérieure du poumon gauche, matité à la percussion. A l’aus¬ 
cultation, le murmure respiratoire me parut faible en ce point. Comme il y 
avait de la fièvre, que le pouls était fort et développé, je fis une saignée et or¬ 
donnai le repos, la diète et des boissons adoucissantes. 

« Je ne revis cet homme que le 29 août, un mois et demi après :dl y avait 
alors de l’amaigrissement, de la diarrhée et des sueurs abondantes. La fièvre 
qui existait encore avait sensiblement diminué. Peu d’appétit, beaucoup de 
toux ; il s’était établi une expectoration abondante ; les crachats étaient puru- 
lens, de mauvais goût pour le malade, et de temps à autre mêlés de sang. A 


(1) Statistique Médicale, par le baron Michel. Paris, 1841. 
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l’àuseultation, je trouvai du souffle et une peetoriloquie fort évidente à l’endroit 
précité. La maladie ne nie parut pas douteuse, et je portai un fâcîieux pro¬ 
nostic. Je prescrivis à l’intérieur les pilules de Morton, et pour tisane de la 
gomme, du lichen avec le sirop de Tolu. 

Du 29 août au 3 octobre je vis cinq fois ce malade, et, contre mon attenté, 
l’état général s’améliorait sensiblement ; quoique les signes fournis par l’atis- 
cultation fussent toujours à-peu-près les mêmes, il reprenait de l’appétit , cra- 
'chait beaucoup moins, mais toussait toujours ; ses'digestions étaient bonnes. 
Les forces et le faciès revenaient peu-à-peu, malgré le mauvais temps de celte 
saison ; et, à la fin d’octobre, Ü surveillait Ses domestiques. 

« Je restai huit mois sans le Voir, et, lè 24 juin 1830, à une foire de Donzvj 
il vint, à mon grand étonnement, me souhaiter le bonjour et m’assurer qu’il 
était guéri et se livrait à ses oecupations habituelles. Je l’auscultai et reconnus 
de suite l’existence d’une caverne par la persistance du bruit de souffle, et 
pourtant il me dit qu’il ne toussait plus. Depuis celte époque, je le perdis de 
vue; et, le 2S décembre ISl^ftreize ans après notre dernière entrevue) , j’ai 
été assez heureux pour le l’encontrer chez lui.- Je m’empressai de l’auscudfer, et 
je n’ai rien pu saisir à la place de l’ancienne caverne ; il jouit d’une très bonne 
santé, » 

II® Observation. «• Le 13 avril 1839 , je fus mandé chez le père Cassier 
(Pierre), à la Buffière, commune de Snlly-Latour, pour voir sa fille alitée:dé-; 
puis quelque temps. Je trouvai une jeUné fille de dix-neuf ans, maigre et ché¬ 
tive, malade depuis très long-temps; dépuis un an passé elle n’avait pas vu ses 
règles, elle toussait et crachait^ son état avait empiré, et, lorsque je la vis, elle 
avait des sueurs, de la diarrhée, beaucoup de toux, et une expectoration 
abondante de crachats purulens et fétides, de la fièvre presque continuelle¬ 
ment, et ne mangeait pas. L’auscultation me fit reconnaître une peetoriloquie 
non douteuse, et tous les signes d’une grande excavation siégeant à la partie 
supérieure et antérieure du poumon gauche. J’annonçai aux parens que leur 
fille était évidemment phthisique, et me bornai à prescrire un régime adou¬ 
cissant et des pastilles balsamiques. Je la revis le 27 du mêmè mois dans lé 
même état ; je n’en entendis plus parler et je la crus morte. 

« En mai 1840, quinze mois après, je la rencontrai dans une prairie gardant 
ses moutons. Elle me dit qu’elle était bien portante ; ses règles étaient revenues 
ainsi qué son appétit et ses forces. Elle se livrait à seS travaux ordinaires ; mais 
quoique ayant bon faciès, elle était maigre et minee conime elle l’avait tou¬ 
jours été.- D’ailleurs, elle ne toussait et ne crachait plus depuis quelque temps. 
Je n’ai pas eu malheureusement depuis l’oceasion d’examiner la poitrine de 
cette j.-une fille. » ' ^ ■ 

lU® Observation. — « En 1839, à l’époque des vacances, c’est-à-dire en 
juillet ou en août, je fus prié d’aller visiter une femme qui avait servi comme 
domestique dans la maison où je me trouvais, et qUi s’était retirée depuis deux 
ans dans un des villages les plus sains de la commune de Sully. Je trouvai une 
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ferame/inaigi’e et pâle, sç plaignant d’être abîmée pai- les fièvres depuis,jg 
printemps- Gettefièvre était quotidienne, laprenant presque toujours.le soir,lui 
avait à peine tosé quelques jours de repos, ét ayait résisté à toutes les prépa-: 
rations de quinine. Elle m’apprit ensuite qu’elleB’enidiuçaait liabitueHement 
avec facilité, et,,que, pendant tout l’hiver,, elle était.crdinairemeut.obsédée 
d’une toux sèche, qu,e depuis sa fièvre le rhume ne.l’avait quittée., -mais quela 
toux était devenue -grasse, et entretenait une;expectoratiûa assez abondante- 
Je ne pus voir les mchats qu’elle recevait dans son mouchoir ; mais elle me 
dit avoir craché du sang,;et son mari m’alfii'ma que.déjà, avant d’être si.ma» 
lade, elle en avait plusieurs fois vomi. EUeavait de r’oppression, quelques pd-, 
pitatioBs, des sueurs abondantes la nuit à la .tête, et à la poitrine surtout ; p«ie 
complète de l’appétit, des selles ordinairement normales,, quelquefois, dé-là 
diarrhée. Je ne me souviens pas quels furent les signes physiques que je trouvai 
çn auscultant la maladie ; mais les signes physiologiques me parurent à,cette 
épo.que tellement caractéristiques, que je dis quelle était phtiiisique, ét que, 
si-la maladie continuait à .marcher avec la même vitesse, elle aurait peu de 
temps à .vivre. Quelques jours après, je partis pour Paris sans la revoir t mais 
pn m’en dpnnalréqueinmeatdes nouvelles à cause de rintérêt.que lui portaieiît 
ses anciens maîtres. , 

tt Eüe passa tout l’hiyer dans le même état, et traîna ainsi jusqu’au prin-' 
temps de 1840 avec la fièvre, la toux, les sueurs, ete. Les accidens s’aggravè¬ 
rent à cette époque, ram,aigrissement et la faiblesse augmentèrent.heaucoup, 
et ap mois d’août, quand je la vis pour la seconde fois, je pus constater au 
sommet du poumon droit l’existence d’uue énorme excavation tuberculeuse 
en pleine suppuration, souffle, gargouillement, etc. Dans tout le reste de ,la 
pqibine, en eatendaitdes râles muqueux et sous-crépilans répandus.çà et là;- 
le sommet du poumon droit était le siège des mêmes râles et rien de plus.- 
La . diarrhée était devenue plus fréquente, la fièvre reparaissait tpus les joitrsi,^ 
et avec un frisson beauqpup plus marqué qu’on ne l’observe ordinabement 
dans les fièvres hectiques. Pendant deux mois que je restai à la campagne je 
la voyais presque tous ies jours, et ne lui fis faire aucun traitement sérieux, 
persuadé à l’avance de leur inefficacité- A. cette époque «lie quitta le village 
pour venir occuper un logcmentdans la maison de campagne où je me trou¬ 
vais, sur les bords de la rivière, dans un châ.teau. entouré, de fossés malsains, 
situé dans «n bas-fond, sur un terrain marécageux «t très fiévreux. En partant, 
je crus pouvoir affirmer qu’elle ne passerait pas rhiver J mais il n’en fut rien, 
tt Elle trama avec son mal, se soutint, en s’affaiblissant cependant toujours,:, 
et, au mois de mai 1841, elle était dans le dernier état de marasme et de con-- 
somption. Elle se levait cependant encore quelquefois, mais avec une peine 
extrême. Le souffle persistait à gauche avec la même force. Il n’y avait pas de 
gargouillement, les râles avaient disparu du reste de la poitrine, excepté sons 
la .davieule droite. Les crachats étaient toujours ptiïuiens, mais ronds et durs, 
et l’expectoration n’eut jamais la forme de purée. A celte époque eUe avait 
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des syncopes fréquentes, pendant lesquelles j’ai plusk^s fois era à sa mort, 
une surtout inquiétaiite, et qui fut la dernière. Il y eut alo.rs une: espèce .de 
réaction: la.fièyrp.,.quiayait;djminuédepuis quelque temps,, reparut, .èt &t 
suiyie d’une éruption érythémateuse qui occupait.priCsque tout le coips. Iles 
phénomènes n’étaient point rassurans dans les circonstances où se. trouvait la 
malade i et en la -quittaiü, au mois de juillet, , j’étmsrloia^de compter4a re¬ 
trouva-l’année suivante. . 

« Ellepassa l’hiver assez bien : au printemps de l’année 1842 elle reprit des 
forces,; .en été je la reti-ouyai tout-à-fait bien, et je dus pénser que je m’étais 
trompé dans mon diagnostic , ,plutôtrque4e «iHîfre à un rétablissement que 
j’étais si peu en droit d’attendre.; mais je l’auscultai, et je trouvai à gauche le 
bruit de souffle que j’j avais constaté, aucun râle qe l’accompagnait, la respi¬ 
ration se faisait bien dans tout le reste yde la poitrine, rnême sous la clavicule 
di;oite ; plus de fièvre, plus de sueurs, la malade mangeait de bon appétit, di¬ 
gérait bien, avait rarement de la diarrhée, crachait quelquefois, mais jamms 
du sang, depuis cinq ou sis mois. , , : , - . . 

Cette année 1843 j’ai revu cette femme, qui jouit d’une sauté parfaite, 
ne tousse ni ne crache jamais, s’acquitte très bien du rôle pénible de femme 
de peine de la campagne, lave les lessives, travaille dans les champs,- etc. Sle 
s’est .très bien, portée, depuis l’année dernière,, sauf quelques accès de fièvre 
interniittente qu’dle a eus au mois de'mars,, et qu’elle a ■rapidement coupés 
avec de la quinine. D’après elle, sa guérison complète (disparition de la-toux 
et de l’expectoration) daterait de septembreipu d’octobre 1842, c’e^Tà^dire de 
quinze mois, car auj pur d’hui elle se porte toujours itrès bien, jet profite de 
plus en plus ; elle continue toujours ù babitesr la même campagne.^Bendant 
monséjprn’ à la campagne, oette année., je l’ai à plusiairs reprises auscultée 
ayéc soin, .pt tout porte à croire que la guérison est définitive. A. :gaBChe, sous 
la lèLavioule, ,1a Tespiration ed prolongée, et.a/encore un .peu leearactère souf¬ 
flant.; mais dans .tout le reste de la poitrine la •respiration se fait très bien. 

IV® Observatioît,. — « ;En mai 1841 ; on me iiria d’aller voir, à nn quart 
de lieue de la campagne où j’étais, un jeune homme de dix-feuit ans,que lé 
médecin avait dit être poitrinaire, et n’avoir pas grand temps à vivre. J. Til- 
laiii, était garçon meunier chez son père, au Moalin-ÎSeuf sur lalDioain-; il 
était à la mort , lorsque je le -vis, et âl me fût facile de voir- -que le diagnostic 
frétait pas douteux. - . .. 

« Sa mère est d’une constitution faiblejet tousse souvent, -le père était très 
bien portant, -il est .mort depuis, je ne sais de quelle maladie. Quant à lui ^ 
maigre et ebétif, comme tous les enfans du bourg de Sully, il paraissait à 
peine âgé de treize ans. Il avait toujours été dans-un état maladif qu’on avait 
attribué aiix fièvres et qui avait -été traité en conséquence ; -il avait toujours 
foüssé, et l’année précédente., ù la même époque , à-peu-près , il a été alité 
pendant un mois pourda même maladie ; mais depuis ce' temps ses -forces 
étaient restées toujours abattues j il avait craché beaucoup de sang pendant sa 
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maladie et fréquemment depuis, des sueurs nocturnes, une diarrliée quelque- 
fois assez intense, une toux grasse, suivie d’une expectoration aliondante ne 
l’àvàient pas quittée. De la fièvre le soir de temps en temps, de l’inappéténce 
et un amaigrissemènt continuel, tels sont les symptômes qui ont le plus frappé 
ses pai’ens. 

; « Depuis trois semaines, il ne quittait plus le lit ; lorsque je le vis, il était 
dans un état de consomption extrême, que justifiait une diarrhée continuelle 
et très abondante. Ses forces étaient épuisées, sa voix faible et voilée; inappé¬ 
tence, amertume de la bouche, pas de colique. Le toux était très grassè et 
quinteuse, expectoration purulente , solide, flottant dans une quantité assez 
considérable d’écume bronchique. A gauchè, quelques craquemens sous la 
clavicule, un peu de mâtité en arrière, un soufflé sans râlé jla respiration était 
bruyante dans le reste du poumon. A droite en avant, sOiis la clavicule, soufflé 
caverneux très fort avec garghiiillement et un son très mat ;• le reste du pou¬ 
mon me parut sain ; je revis ce malade quatre ou cinq fois pendant les deux 
mois que je restai à Sully-Latour ; je lui prescrivis pendant ce laps de temps 
des médicamens assez insignifians, sauf un vomitif C[ue je lui fis prendre lors¬ 
que, jè m’aperçus qu’il avalaitnnè partie de-ses crachats, probablemeut à 
càuse, de son extrême faiblesse. - ■ — 

a Je ne remarquai aucun'ehangement dans son état pendant ce temps, e't 
je le laissai dans un état désespéré, m’étonnant seulement qu’il eût encore 
pu se soütenir ausri long-temps. - ^ 

« L’année suivante, en 1842, on m’apprit que mon malade était sur pièdS- 
ne toussait et ne crachait plus , mangeait très bien ét se livrait à' ses travaux 
dans l’intérieur du moulin. On ine dit qu^on lui avait conseillé Ykerbe à la 
forçure:{\'& ci'ois que c’est la pervenche), qu’il s’en était très bien trouvé, que 
ses forces avaient repris, que ses sueurs etsa diarrhée avaient diminné peu-à peu 
pour disparaître complètement, qu.’il n’avait pas quitté son habitation humide; 
et que sa fièvre n’avait pas reparu depuis huit ou dix mois. Je félicitai la mère 
sur la guérison de son fils, persuadé qu’elle avait pris un mieux momentané 
pour une guérison complète, et je ne revis pas son enfant. 

« L’été;dernier (1843), je ne manquai pas en arrivant dé m’informer de la 
santé de ce garçon. J’appris qu’il se portait toujours très bien et qu’ü avait 
changé de moulin. J’avais hâte de le revoir. Je trouvai, un garçon de vingt- 
et-un ans, bien constitué, vigom-eux, qui ne portait aucune ti-ace extérieure 
du misérable état où je l’avais vu trois ans auparavant, et qu’il me fut difficile 
de reconnaître pour l’enfant chétif que j’avais: soigné. Je ne trouvai rién ^â 
l’auscultation; seulementlapartie antérieure et supérieure droite de lapoitrinè 
était un peu moins bombée que sur l’autre côté, et le bruit respiratoire y était 
un peu moins intense que sur le reste des parois thoraciques. Il était toujours 
garçon meunier, com-ait les chemins pour mener les fournées, portait des sacs 
de faiine sur son dos, était sans cesse exposé au>oid, et accusait sous tous 
les rapports ime excellente santé. 
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Prusse. Berlin. —On lit dans la Topographie Médicale 
de Berlin, par le docteur Wollheim les passages suivans (1) : 

« Le sable constitue la partie essentielle du sol (page 32). 
« Les champs voisins de la ville ne sont que très rarement 
« inondés, et, en tout état de choses, l’eau ne tarde pas à dis- 
« paraître dans le sable auquel elle ne parvient jamais à faire 
« produire des miasmes (page 17). Il n’existe ici nulle dispo- 
« sition endémique favorable à la production des fièvres in- 
« termittentes ; la contrée n’a ni étangs ni marais (page 322). 
« Or, dans les trois années de 1839 à 1841, on a observé une 
« moyenne annuelle de 1 décès par phthisie sur 8,7/12 décès 
« (page 301), et la fièvre typhoïde revendique une très large 
« part dans la mortalité générale (page 321).» 

Dans une dissertation sur la topographie médicale d’une 
localité marécageuse des environs de Bonn, dapsjia Prusse 
Rhénane, le docteur Heinrich fait observer que les registres 
mortuaires ne mentionnent pas un seul décès par phthisie 
pulmonaire. 

Saxe. Dresde. —On lit dans la Topographie Médicale de 
Dresde, par le docteur Mayer (2) : 

« Les fièvres intermittentes (page 28) étaient très fréquen- 
« tes autrefois dans cette ville. On dirait qu’à mesure que ces 
« pyrexies ont diminué de fréquence dans le faubourg de 
« Wilsdruft, les fièvres typhoïdes ont commencé à s’y mani- 
« fester. Ces dernières étaient autrefois moins communes 
« (page 280). La phthisie tuberculeuse du poumon est ici très 
« fréquente (page 288). » 

Danemark. — Dans une publication sur l’épidémie des 
fièvres intermittentes qui ont régné sur la côte de la province 
de Nordenditmarschen, le docteur Dohru (3), rapporte, 

(1) Versuch eîner mediz. Topographie und Statistlk. Berlin, 1844. 

(2) Die Küslenepidemie von in Nordenditmarschen. khmdi, 1827. 

(3) Versuch einer mediz. Topographie von Dresden. 1840. 
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qu’aussitôt la manifestation de ces pyrexies, il y eut disparition 
de la scarlatine,, de la coqueluche et de la fièvre typhoïde^ 
trois maladies qui reparurent aussitôt la cessation de l’épi¬ 
démie. 

Hollande. — « Dans le delta du Rhin, dit M. Schœnlein, 
« à Rotterdam, à Amsterdam, et, en général, dans toute la 
(c partie basse de la Hollande où régnent des fièvres intermit- 
« tentes endémiques, les turbercules sont rares. A une faible 
« distance de là, dans la partie sablonneuse, à peine élevée de 
« 80 pieds au-dessus du niveau de la mer, par exemple aux 
« environs de Rruxelles où les fièvres intermittentes sont 
« rares, là, on voit régner endémiquement la phthisie tuber- 
« culeuse (1). . ; ‘ 

Lorsque après le débarquement de l’armée anglaise à Wal- 
cheren, e» 1809, les fièvres de marais décimèrent les troupes 
d’une manière tellement effrayante qu’elles donnaient lieu à 
une mortalité de 1,000 hommes par mois, le gouvernement 
britannique envoya dans cette île le célèbre Gilbert Blane 
pour étudier la nature de l’épidémie et les moyens les plus 
propres à en arrêter le cours. Voici comment s’exprime ce 
médecin dans une dissertation pleine d’intérêt ad sujet 
des maladies de Walcheren : « Je trouvai une si grande pro¬ 
portion de fièvres paludéennes intermittentes et rémittentes, 
que je ne pus conserver le moindi’e doute sur la cause du mal 
qui affligeait l’armée. En revanche la fièvre communément ap¬ 
pelée typhus et qui frappe les armées dans les circonstances 
ordinaires, était très rare (2). » 

Angleterre. — Le docteur Harrisson assure que l’on voit 
très peu de phthisiques dans le canton marécageux du Lan- 
cashire, tandis que cette maladie est très commune dans le 
reste du comté. Il rapporte même quelques exemples de 


(1) Allgemeîne und spezlelle Pathologie und Thérapie, t. iri, p. 74. 

(2) Tacts and observations respecting intermitt. fevers. London , 1822. 
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phthisiques, dont les uns auraient obtenu un grand soula¬ 
gement, tandis que les autres se seraient entièrement guéris, 
en transportant leur domicile d’un endroit sec et élevé dans 
une situation basse et humideXl). Le docteur Wells a plus 
fortement encore insisté sur la rareté relative de la phthi¬ 
sie pulmonaire dans les localités de l’Angleterre où les fièvres 
de marais sont endémiques (2). 

Russie. Saint-Pétershourg. — La Statistique -patholo¬ 
gique de Saint-Pétersbourg, par le docteur Thielmann, 
donné les chiffres suivans : 

Surù,453 malades admis, pendant les années 1840 et 1841 
à l’hôpital Saint-Pierre et Saint-Paul, il s’est trouvé : 

1,046 fièvres typhoïdes. 

125 phthisies pulmonaires, 
et seulement 4 fièvres intermittentes. 

M. Thielmann s’exprime ainsi: « La fièvre typhoïde et 
la phthisie pulmonaire sont de beaucoup les maladies les plus 
fréquentes ; tandis que malgré l’humidité du sol et la grande 
quantité de marais qui entourent cette ville, la fièvre inter¬ 
mittente est une affection tellement rare, que nous n’en avons 
observé que quatre cas dans-l’espace de deux ansj encore 
les malades avaient - ils contracté la fièvre dans d’autres lo¬ 
calités et n’avaient-ils éprouvé à Saint-Pétersbourg que des 
récidives. .» Cette remarque confirme ce que j’ai dit moi- 
même, il y a deux ans sur les limites géographiques des 
fièvres de marais (3). : 

« Considérées d’une manière générale, les fièvres palu¬ 
déennes diminuent de fréquence dans les climats froids en 
raison directe de l’élévation de la latitude, mais en se con¬ 


tl) Sinclair, Principes d’Hygiène. 

(2) Transactions of a society for the improvement of med. knowledge. 
vol. in. 

(3) Géog. méd.,^.i&, 

8. 
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formant moins à la direction des parallèles qu’à celle des 
lignes isothermes. C’est ainsi que, peu communes à Saint- 
Pétersbourg, qui pourtant est entouré de marais et situé par 
le 59® degré de latitude nord, elles expirent en Asie vers le 57®, 
tandis qu’elles dépassent, en Suède, le 63® degré et atteignent 
même un peu plus à l’ouest les îles Schetland. Il résulte de 
là que la limite boréale des fièvres intermittentes est, en 
quelque sorte, représentée par la ligne isotherme déterminée 
par une température annuelle de 5° centigrades, avec une 
moyenne de 0 en hiver, et de 10° en été, ligne qui s’abaisse 
dans l’Asie centrale et dans l’Amérique du nord au-dessous 
du 50® degré de latitude boréale, tandis que, entre ces deux 
conlinens et dans l’Océan atlantique, elle remonte jusque 
vers le 67® degré de la même latitude. « 

JIKTA60KISBIE DANS XES VIIXES ET XES CAMPAGEES. 

La fréquence plus grande des fièvres intermittentes à la 
campagne qu’à la ville est un fait trop généralement admis 
pour qu’il soitbesoin .de le démontrer. Les documens suivans, 
que j’emprunte aux rapports officiels publiés par le gouver¬ 
nement anglais, semblent établir que la phthisie pulmonaire 
et la fièvre typhoïde sont plus fréquentes à la ville qu’à la 
campagne. 

Décès enregistrés dans toute l’Angleterre en 1838 e/1839. 

Campagne. ViUe. 

Fièvres typhoïdes . ..... 6,402 10,852 

Phthisies pulmonaires .... 24,994 32 406 

Proposition sur 1 million d’habitans. 

Campagne. Ville. 

Fièvres typhoïdes. 941 1,461 

Phthisies pulmonaires. ... 3,508 4,367 (1^. 


(1 Third annual report of the deaths in England. London, 1841. 
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ANTAGOKISME STTIVAÏÏT LES BACES. 

On se tromperait fort si l’on croyait que l’influence maréca¬ 
geuse du sol exerce son action pathogénique d’une manière 
égale sur les hommes de racedifférente. L’expérience prouve 
que certaines races humaines, et la race nègre en particulier, 
montrent très peu d’impressionnabilité pathologique pour la 
cause productrice des maladies de marais. L’immunité («w- 
susceptihility) de la race nègre contre les fièvres paludéen¬ 
nes est un fait tellement reconnu chez nos voisins d’outre- 
Manche, que l’autorité militaire anglaise ne manque presque 
jamais d-’assigner aux nègres lés postes environnés de marais, 
et dont l’occupation serait pernicieuse aux troupes blanches, 
auxquelles elle réserve autant que possible, les positions éle¬ 
vées qui, à leur tour, seraient funestes à la race nègre. Est-il 
dès-lors surprenant que le nègre, dont l’organisme se montre 
réfractaire envers l’influence pathogénique des marais, n’en 
retire pas non plus le bénéfice de l’immunité contre la phthi¬ 
sie pulmonaire, que confère cette influence à l’homme de race 
blanche? Si nous consultons les documens .officiels, publiés 
par le gouvernement de la Grande-Bretagne sur les maladies 
et la mortalité de l’armée anglaise, nous voyons la mortalité 
annuelle moyenne, causée par fièvre, de 1817 à 1836, obser¬ 
ver les proportions suivantes, sur 1,000 hommes d’effectif. Il 
va sans dire, que dans les colonies dont les noms suivent les 
fièvres (non éruptives), dont il s’agit, doivent être considé¬ 
rées comme étant de nature paludéenne, la fièvre typhoïde y 
étant à-peu-près complètement inconnue. 


Mortalité par fièvres. 


Sur looo hommes 

Troupes Troupes 

Sur looo hommes 

Troupes Troupes 

d’effectif. 

hiaocbes. 


d’effectif. 

blaDcbes* 


Guyane anglaise. . 

59,2 

8,5 

Sainte-Lucie. . . . 

63,1 

5,2 

Trinité. 

61,6 

3,2 

Dominique. . . . 

19,3 

7,7 

Tabago. ..... 

104,1 

8,6 

Antigoa. 

14,9 

1,7 

Grenade. 

26,3 

4,8 

Saint-Christophe. 

12,1 

10,5 

Saint-Vincent. . . 

11,2 

9 




Barbade. 

11,8 

3,8 

Moyenne générale. 

36,9 

4,6 
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Mortalité annuelle moyenne par maladies de poitrine. 

Sur 1000 hommes Troupes Troupes 
d’effectif. - blancfaes. nègres. 

Guyane anglaise. . 6,4 17,9 

Trinité. 11,5 16,4 


11 


12 

9,5 


Saint-Vincent. . . 10,5 

Barbade. .... 15,8 


Sainte-Lucie. . . . 
Dominique. . . . 
Antigoa. . . . . . 
Saint-Christophe.. 


Troupes Troupes 
blanches, nègres. 

12,5 14,8. 

8,3 16,7 

8 16,8 

9,5 23,9 


18,7 Moyenne générale. 10,4 lé,5 ' 

Lesdocumens suivans, concernant d’autres colonies an¬ 
glaises, prouvent que la différence de l’état pathologique des 
deux races est loin d’appartenir exclusivement au comman¬ 
dement militaire des Antilles. ' 

Mortalité annuelle moyenne par fièvres. 


d’effectif. blanches, nègres. 

Jamaïque. . . , . 101,9 8,2 

Bahama.. . 159,1 5,6 

Honduras. .... 81 4,4 


Sierra-Leone ... 410,2 2,4 

Maurice. 1,7 0 ^ 

Ceylan. 25,7 1,1 

Mortalité annuelle par maladies de poitrine. 


Bahama . , 
Honduras. 


Troupes. Tr 
blanches, m 

. . 7,3 


d’effectif. blanches, nègres. 

10,5 Sierra-Leone ... 6 6,3 

9,7 Maurice. ^ . . . . 4, 12,9 

8,1 Ceylan. 4,9 10,5 

Les documens suivans, relatifs à la même période de 20 
ans, de 1817 à 1836, peuvent servir à compléter ceux qui 
précèdent. 

TROUPES BLANCHES. TROUPES NOIRES. 


Admis poui 

^Ad 

Effectif 

Atteints 





général. 

”*et ré'iSr’ 

general. 


ôèv.inter. 
et rémit. 

“ngénto 

h put.;. 

Guyane anglaise. 

1,047 

863 

3,800 

0 

. 24 

59 

36 

Trinité. 

382 

321 

8,309 

0 

9 

136 

80 

Tabago. 

354 

169 

2,101 

3 

5 

25 

9 

Grenade. . . . 

165 

104 

1,899 

0 

3 

18 

8 

Saint-Vincent. . 

83 

19 . 

1,075 

0 

1 

14 

3 

Barbade. . . . 

282 

58 

8,921 

7 

1 

167 

104 

Sainte-Lucie. . . 

304 

164 

6,006 

0 

19, 

98 

54 

Dominique. . . 

. 233 

189 

2,454 

0 

17 

41 

24 

Antigoa. 

120 

61 

3,562 

1 

3 

60 

47 

Saint-Christophe 

244 

138 

1,426 

0 

12 

34 

20 
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Ces chiffres ont une haute signification en ce qu’ils démon- 
trenul" l’origine paludéenne de la grande majorité des fièvres 
qui atteignent les troupes blanches; 2“ la nature tuberculeuse 
de la grande majorité des maladies pulmonaires des nègres ; 
3° le très petit nombre de décès par suite de fièvres intermit¬ 
tentes et rémittentes; k° enfin, l’absence presque absolue de 
la fièvre jaune chez les nègres. 

Jamais peut-être l’immunité de la race nègre ne s’est mieux 
prononcée que dans l’expédition du Niger tentée vers le mi¬ 
lieu d’août 1841, par les navires à vapeur anglais VAlbert, 
le Wilherforce et le Soudan. Non-seulement toutes les pré¬ 
cautions commandées par l’hygiène, sous le triple rapport 
de l’aération, de l’habillement et de l’alimentation avaient 
été prises avec le plus grand soin, mais encore le gouver¬ 
nement anglais avait ehoisi les équipages parmi les marins 
ayant servi précédemment dans les pays chauds. Malgré 
tant de soins, des fièvres paludéennes du caractère le plus 
grave se manifestèrent dès le 4 septembre simultanément 
sur lès trois navires, et avec une telle intensité, que sur 145 
hommes représentant tout l’équipage, 130 furent atteints de 
ces maladies, et 40 en moururent, bien que, dès le 21 sep¬ 
tembre, le JViïherforce et le Soudan eussent regagné la 
pleine mer avec les malades. Parmi les noirs, au contraire, 
au nombre de 158, et choisis parmi \t%Kroomen, les Améri¬ 
cains d’origine africaine et les Indiens occidentaux, 11 seu¬ 
lement furent atteints de fièvre, encore à un très faible de¬ 
gré , et aucun d’eux n’en mourut. Il est digne de remarque 
que les 11 noirs atteints de fièvre avaient tous habité l’An¬ 
gleterre et étaient absens de leur pays natal depuis plusieurs 
années, circonstance qui semblerait indiquer une tendance 
de l’immunité à subfr un certain amoindiâssement sous l’in¬ 
fluence du séjour en Europe (1). 


(1) Voyez à ce sujet les intéressantes relalions médicales des docteurs Mac 
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Maintenant, quelle est la susceptibilité des nègres à con¬ 
tracter la fièvre typhoïde, maladie dont les circonstances 
étiologiques (l’influence de l’air confiné) ont une certaine 
analogie avec une des causes de la tuberculisation pulmo¬ 
naire ? Telle est la question que j’ai cherché à résoudre. 

D’après le docteur Pennel, mie épidémie de fièvres typhoïdes 
s’étant, en 1820, développée à New-York, il y eut sur 562 
hahitans de râce nègre, 155 individus atteints de la maladie, 
et 70 en moururent (1). En ce qui regarde l’action compara¬ 
tive de l’influence typhoïde sur la population blanche, le jour¬ 
nal que je viens de citer ne renferme d’autre renseignement 
que le suivant : « Sur 48 nègres, 33 furent atteints de typhus 
« et 14 en moururent ; tandis que, de vingt individus de race 
« blanche habitant les mêmes maisons, pas un seul n’eut la 
« fièvre (2). » . 

L’Angleterre entretient au Cap de Bonne-Espérance, outre 
lés troupes nationales, des régimens composés de Hottentots. 
Voici quelques observations relatives à la pathologie de cés 
deux catégories d’hommes ; nous les empruntons aux docu- 
mens de M. Mae Tulloch : 

« Les maladies fébriles sont plus rares parmi les Hotten- 
« tots que parmi les blancs, et l’on trouverait à peine mie 
« race plus exempte de ce genre d’affections. « En revanche 
« la proportion des admissions à l’hôpital et des décès par 
« maladies du poumon, est plus forte parmi les soldats 
« hottentots que parmi les soldats anglais. » 

Ainsi, sur 10,000 hommes d’effectif, la proportion an¬ 
nuelle des admissions et des décès par suite de fièvres et de 
maladies pulmonaires, a été comme il suit : 


William el Prichett, atlachés à l’expédition ; Medical history of theexpédition, 
oj the Niger. London, 1843; — et : Some account oj the African rémittent 
/efer. London, 1843. ■ 

(1) The American Journal of medical sciences. 1843, p. 438. 

^2) Not one even had the fever. 
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Trodpes Troupes 
blanches, hotteototes. 


Admis pour fièvres. . . 81 66 

Morts par suite de fièvres. 1,2 0 7 

Admis pour maladies pulmonaires . . 82 107 

Morts de maladies pulmonaires. . . 2,4 3,9 


C’est peut-être ici le lieu d’appeler l’attention sur une autre 
maladie qui se manifeste également dans une proportion 
différente parmi les deux races ; nous voulons parler de l’â- 
liénation mentale. Il résulte des documens officiels publiés 
par le gouvernement des États-Unis d’Amérique, que les 
aliénés de ce vaste pays y sont répartis comme il suit (1) : 

Population Aliénés. i sur Population Aliénés. isur 
blanche. nègre. 

États du Nord. . 9,567,065 9,693 ' 995 171,894 1,191 144,5 

États du Sud,. 4,632,153 4,900 945,3 2,701,491 1,734 1,657,9 

L’esclavage, que l’on serait tenté a priori de* considérer 
comme devant accroître la proportion des aliénés, ne pro¬ 
duit point ce résultat. Les mêmes documens officiels établis¬ 
sent que dans les États qui ont une population nègre esclave 
et libre, la proportion des aliénés parmi cette dernière est de : 

1 sur 659, tandis qu’elle n’est que de : 

1 1,766 dans la population esclave. 

La race juive nous offre également un type intéressant 
sous le double rapport des aptitudes et des immunités pa¬ 
thologiques. Doués d’une prédisposition bien connue pour 
les maladies cutanées et ophthalmiques, l’histoire nous 
montre les Juifs échappant aux épidémies de peste, non- 
seulement en Égypte, mais encore au moyen âge, en Europe, 
où cette immunité devint souvent contre eux un prétexte de 
persécution. Fracastor et d’autres auteurs ont insisté sur 
l’immunité des Juifs dans plusieurs épidémies de typhus, et 


(1) Tnsanity among the coloured population of the Free States, hj 
Edward Jarvis, of Dorchester, Mass. 






122 PHTHISIE ET FIÈVRE TYPHOÏDE 

Degner les signale comme n’ayant pas fourni un seul malade 
dans la grande épidémie dysentérique de Nimègue en 1736; 
enfin, M- Eisenmann a insisté sur l’extrême rareté du croup 
chez les enfans de cette race. 

Enfin les crétins, ces êtres dégénérés , placés au dernier 
degré de l’échelle anthropologique, et sujets à tant de misères 
physiques et morales, semblent, eux aussi, avoir reçu leur 
part d’immünités dans la répartition des souffrances de 
rhomme.« Ils sont généralement bien portans, ditM.Maffei, 
et ne subissent pas l’influence des maladies de l’enfance et 
des épidémies ; réfractaires aux transitions de température, 
ils ne sont presque jamais indisposés (1). )> 

antagonisme dans des sexes et dans les animaux. - 

Les études modernes de statistique médicale ont mis hors 
de contestation cette vérité, que la femme est beaucoup plus 
souvent que l’homme, afl’ectée de phthisie pulmonaire. D’après 
M. Louis, la proportion des femmes phthisiques serait à 
celle des hommes comme 95 : 79. — En Angleterre, la mor¬ 
talité par phthisie a présenté en 1838 et 1839 le chiffre sui¬ 
vant dans les deux sexes : ' 

Mâles, Femelles. 

En 1888. 27,935 31,090 

1839. 28,106 31,453 

Nous n’insisterpns pas davantage sur upe vérité admise , 
mais il nous reste à examiner une autre proposition moins 
familière, celle de la fréquence relative des fièvres de marais 
dans les deux sexes. Ici, à défaut de documens statistiques, 
nous interrogerons la statistique de l’opinion qui, après 
tout, a bien aussi sa valeur (2). 


(1) Y. l’excellente monographie intitulée ; Untersuchungen über den Kfetï- 
nisniüs. Erlangen, 1844. 

(2) Il va sans dire que jeije. prétends pas attribuer exclusivement à l’in¬ 
fluence du sexe la proportion moindi e des fièvres intermitlentes chez la femme. 
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« Les femmes, dit Ramel, sont bien moins sujettes aux 
« maladies des lieux palustres que les hommes. Nous avions 
<( fait cette observation sur les côtes d’Afrique, et plusieurs 
« de nos amis qui ont demeuré à Cayenne, nous ont assuré 
« que, dans cette colonie, il est plus d’une femme qui a eu 
« six maris (Op. cit.). » 

La même obsei’vation a été faite par Fodéré dans les ma¬ 
rais de la Bresse, et par Hufeland en Allemagne (1). Enfin, 
si la comparaison de la fièvre jaune avec les fièvres de marais 
était permise,.nous rappellerions que sur 60 femmes atta¬ 
chées à l’expédition de la Guadeloupe en 1802, une seule fut 
atteinte de fièvre jaune, alors que sur 3,700 hommes 2,900 
succombèrent à cette maladie. Une des épidémies de fièvre 
de marais si ficéquèntes dans l’ancienne Rome, avait fait de 
si grands ravages parmi les hommes et avait tellement épar¬ 
gné les femmes, que 270 matrones romaines, accusées d’être 
les auteurs de la maladie, furent impitoyablement condam¬ 
nées à mort et exécutées (2). 

Si de l’homme nous passons à la pathologie des animaux, 
nous voyons, plusieurs médecins anglais affirmer que jamais 
le claveau n’atteint les moutons dans les plaines maréca¬ 
geuses de Cambridge et de Huntington, alors que cette 
maladie exerce de grands ravages dans la partie non inon¬ 
dée de la contrée. Au rapport de Luders (3), le cow-pox 
ne se rencontre que dans la portiop sèche, salubre et 
orientale du Holstein; jamais vers l’ouest, dans la partie 
marécageuse de ce pays. On se rappelle aussi que M. Rayer 
a signalé le rat, cet habitant des égouts, dans le petit 
nombre des animaux sur lesquels il n’a point rencontré de 
tubercules pulmonaires. 


(1) Journal derprakt. Heïlk. 1811, juin. 

(2) Eisenmann, die vegetativen Krankhéiten. Erlangen, 1835. 

(3) Fariolamm naüvanim histvria. Kiliæ, 1836. 
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ANTAGONISME DANS lE TEMES. 

Mac'tes et nova febrium terris incuhuit cohors ! 

(Horat. L. I, od. 3.) 

Nous avons, dans un chapitre précédent, étudié l’antago¬ 
nisme sous le point de vue géographique, c’est-à-dire dans l’es¬ 
pace; notre intention est de l’étudier maintenant dans le temps, 
et d’examiner si la modification du sol marécageux par le des¬ 
sèchement, le pavage oula conversion en étang, en faisant ces¬ 
ser la cause productrice des fièvres paludéennes, ne tend pas 
à favoriser le développement d’un autre état pathologique. 

Nous avons rapporté les observations du docteur Green 
en Amérique, de M. Schœnlein en Suisse, du docteur Santy 
en France, observations d’après lesquelles, dans ces divers ' 
pays, la phthisie pulmonaire s’est manifestée, ou du moins 
a pris de l’accroissement dans la population, immédiatement 
après la cessation du règne des fièvres de marais. Il y a tout 
lieu de croire que ces divers observateurs ne se connaissent 
point entre eux, et que leur expérience ne s’est calquée sur 
celle de personne ; leur opinion a donc une haute significa¬ 
tion dans la question qui nous occupe, d’autant plus qu’elle 
est corroborée par les documens statistiques que nous fournit 
l’étude de l’histoire médicale de Londres. 

Il y aurait une grave erreur à croire que les maladies 
d’une contrée, même les maladies qui y sont endémiques ne 
subissent aucune modification avec le temps. L’histoire at¬ 
teste au contraire qu’une foule de maladies, qui ont autrefois 
affligé l’humanité, ont disparu et ont fait place à d’autres. C’est 
là une de ces vérités qui n’avaient pas échappé à l’instinct 
des anciens et que l’on trouve souvent formulée dans leure 
écrits. Pline le naturaliste avait été frappé de cette évolution 
des maladies de l’homme, si nous en jugeons par le passage 
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suivant : Id ipsum mirahile, alios in nohis morhos desi- 
nere{gemursa).) alios durare sicuti eolumiji). 

Sydenham n’est pas moins explicite sur ce point. Voici com¬ 
ment il Sicutaliimorhijaniolimexstitere qui 

vel ceciderunt penitus, vel œtate saltem pœne confecti 
exolevere etrarissimi comparent; ita, qui nune régnant 
morhi, aliquando demum intercident, novis eedentes 
speciehus de quihus nos ne minimum quidem horiolari 
valemus. 

L’histoire, pathologique de Londres est sous ce rapport 
une des plus curieuses à étudier. Ainsi la lèpre, la suette, 
la peste, le scorbut, les fièvres de marais et les dysenteries, 
qui exerçaient, il n’y a pas encore deux cents ans, d’énor¬ 
mes ravages dans cette capitale, en ont disparu complète¬ 
ment. Au XVII® siècle, le scorbut figure encore pour un nombre 
de 50 à 100 décès dans les bills de la mortalité annuelle (2). 
En revanche, d’autres maladies, les unes complètement ab¬ 
sentes au répertoire pathologique de Londres, les autres rares, 
s’y sont manifestées ou y ont acquis un notable accroisse¬ 
ment. Telles sont, par exemple, la scarlatine, la goutte, la 
phthisie pulmonaire, la folie, la névralgie faciale, etc. (o). 
Le rachitisme {rickets') est décrit pour la première fois 
par Glisson, et ne figure dans les bills de mortalité qu’à 
dater de 1634. Le croup, ditWiÙan dans son compte-rendu 
des maladies de Londres, est une maladie de date très mo- 


(1) Maladie inconnue; peut-être le morhus campanus, dont parle Horace 
dans une de ses satires. 

(2) Il n’est pas impossible que la rareté des légumes frais ait eu une certaine 
part dans la fréquence du scorbut dans les siècles passés Le jardinage était 
tellement inconnu à Londres que Catherine d’Aragon, pour avoir de la salade, 
dm faire venir des Pays-Bas un jardinier chargé d’en soigner la culture. V. à 
ce sujet : Anderson s historj of Commerce. 

(3) Gilbert Blane, Select Dissertations, London, 1822 ; et Heberden, On 
increase and decrease oj dieffrent diseuses. London, 1801. 
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derne (1) , page 108. Mais cê qui mérite un intérêt spécial 
au point de vue qui nous occupe, c’est la fréquence des ma¬ 
ladies de marais dans l’ancienne Londres, et leur rareté dans 
Ijondres moderne, coïncidant avec l’accroissement successif 
de la proportion des plithisies. 

Jetez un regard sur unè carte de Londres à l’époque d’Éli¬ 
sabeth , vous verrez encore, au sud de cette grande cité, de 
vastes marais. Celui de Moorfield ne fut desséché qu’au xv«‘ 
siècle ; aussi Gains (ou plutôt Keys), médecin d’Édouard VI 
et de Marie, rapporte-t-il qu’en 15SS les ravages causés à 
Londres par les fièvres de marais furent tels, que les vivans 
suffisaient à peine pour enterrer les morts. En parlant de 
cette même année, l’évêque Burnet, auteur de THistoire de 
la Réforme, raconte que les fièvres intermittentes exercèrent 
les ravages d’une véritable peste. Dans le siècle suivant,' 
Wîllis, Morton et Sydenham viennent encore attester la fré¬ 
quence des maladies de marais à Londres. 

Jacques I®’’, Cromwell et toute la famille de. ce dernier, 
meurent de fièvre, pernicieuse (2). — Voici ce qu’écrivait çe 
dernier qui, en raison de sa sollicitude pour le dessèchement 
du sol, avait été surnommé le Roi des Marais : Matrem 
pietissimam, fratres, sorores, serves, ancillas, 
trices, conduetitias, qaotquot erant ac eosdem nohiscum 
farietes, ac fere omnes ejusdem ac vicinorum pagorufn 


(1) « Croup is. an article but oj 'uery moderne date. » Willan, Diseases in 
London, 1801. 

(2) En 16S8 plusieurs décès , entre autres celui dé i’alderman, ayant été 
attribués à l’emploi du quinquina, la terreur inspirée par ce médicament 
devint telle, que les médecins épouvantés n’osèrent point l’administrer au Pro¬ 
tecteur, atteint, dans la même année, de fièvre pernicieuse, et qu’ils aimèi-ent 
mieux le laisser mourir ! La panique inspirée par le quinquina est passée; 
espérmis qu’il eu sei-a bientôt de même des frayeurs causées aujourd’hui dans 
certaines têtes par l’emploi thérapeutique de l’adde arsénieux. 
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incolas, hoc veneno (1) infectas et decunihentes vidi. 

Morton et Sydenham décrivent les grandes épidémies de 
fièvres intermittentes de 1661 à 1665, et insistent sur leur 
décroissance après cette époque, résultat qu’il est permis 
d’attribuer en partie au pavage de Londres, qui se fit avec 
soin après le grand incendie de 1666. Ces fièvres reparais¬ 
sent néanmoins de 1677 à 1685, et régnent durant mie partie 
du commencement du xviii® siècle; elles figurent encore 
dans les bills de mortalité pour hk en 1728 : . 

Pour kl en 1729. 

Pour 16 en 1736. 

A dater de cette époque, elles décroissent graduellement, 
reparaissent selon Fûthergill dans les années de 1751, 1753 
et 1754, pour s’éteindre enfin d’une manière à-peu-près 
complète. « Depuis plus de 30 ans, écrivait en 1813 sir Gilbert 
« Blane, cette maladie ne s’est plus montrée sous forme 
« épidémique. » En 1819, les fièvres de marais ne figurent 
dans les listes des décès de Londres qu’au nombre de 4. 

Blane, qui fut médecin en chef de l’hôpital St-Thomas, de 
1783 à 1795*, dit n’avoir traité durant cette longue période 
que 192 fièvres intermittentes, mais contractées presque 
exclusivement dans les contrées marécageuses de Kent et 
d’Essex. Sur 63 malades atteints de fièvre intermittente à 
Londres, que ce même médecin eut à traiter dans l’espace 
de 25 àns et dans sa clientèle particulière, 12 étaient des 
militaires qui avaient servi en Hollande ou en Zélande ; plus 
de la moitié des autres avaient contracté là fièvre dans les 


(1) Ces mots de Cromwell : « Hoc veneno infectas, >• sont bien dignes de 
remarque, et justifient, à eux seuls, l’épigraphe placé en tête de mon Traite 
des fièvres intermittentes : « Recede ut procédas. » Le gi’and homme était 
probablement fort loin de se douter que, deux siècles plus tard et sur les bords 
de la Seine, des médecins inventeraient la célèbre théorie qui attribue les 
fièvres intermittentes à l’influence alternée du chaud et-du froid ! 
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iocalités marécageuses de rAiiglelerre. Plusieurs de ces 
fièvres enfin étaient si peu dessinées, qu’il était très difficile 
de leur assigner un caractère nosologique précis. 

Parmi les maladies qui ont disparu de Londres avec les 
fièvres de marais, on peut citer la peste qui aujourd’hui a 
concentré son domaine sur certaines* parties marécageuses 
des contrées turco - égyptiennes. Ici encore l’histoire ra¬ 
conte que cette maladie s’étant manifestée à Londres avec 
une grande violence sous le règne de Charles II, l’ouverture 
des cloaques de la ville, opérée sur la proposition des méde¬ 
cins , aurait immédiatement fait cesser l’épidémie. En ce qui 
regarde la fièvre jaune d’Amérique, plusieurs auteurs ont 
signalé l’immunité dont auraient joui à diverses reprises les 
quartiers voisins des tanneries, des abattoirs et des cime¬ 
tières (l). ' 

La ville de Portsmouth (2), bâtie sur la partie basse dè 
l’île marécageuse de Portsen, était autrefois ravagée pâr lës 
fièvres intermittentes ; elle en est délivrée depuis le pavage 
efiféctué en 1769 , tandis que Kilsea et d’autres parties de 
l’île continuèrent d’être en proie à ces pyrexies jusqu’en 
1793 , époque à laquelle furent exécutés de grands travaux 
de dessèchement. Un semblable changement s’est opéré à 
Paris, où les fièvres de marais, sous forme pernicieuse, 
étaient encore très fréquentes du temps de Baillou, tandis 
que, de nos jours, c’est à peine si Alibert en avait observé 
une seule, quand il publia son Traité des fièvres perni¬ 
cieuses, ouvrage qui n’en eut pas moins une très grande 
vogue et même plusieurs éditions! De tels précédens ne 
permettent-ils pas d’inférer que le dessèchement des foyers 
marécageux actuels pourra bien, à son tour, être suivi d’un 


(1) Eisenmann, die vegetativen Kranklieiten. Erlaiigeu, 1835, p. 185. 

(2) Report toherMajestfs Secretary from the poor law commissionners. 
London, 1842. 
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accroissement de la proportion des phthisiques, à mesure 
que les fièvres de marais en auront disparu ? 

Il est une autre maladie que l’on retrouve partout où 
régnent les fièvres de marais, et qui marche en quelque sorte 
parallèlement avec ces dernières : je veux parler de la dy¬ 
senterie dont Je vais montrer la marché décroissante à Lon¬ 
dres , suivant d’un pas égal le déclin des fièvres intermit¬ 
tentes. Immédiatement après la bataille de Kastings, l’armée 
de Guillaume-le-Conquérant fut décimée à Douvres par la 
dysenterie, qt peut-être cette maladie fut-elle la seule cause 
qui l’empêcha de marcher immédiatement sur Londres. En 
1086 , une épidémie meurtrière de dysenterie se manifesta 
parmi les hommes et les animaux, et fut décrite par un chro¬ 
niqueur saxon sous le nom de Drife. — En 1675 , les décès 
par diarrhée et dysenterie figurent dans les bills de morta¬ 
lité de Londres au nombre de 2,335 ; ils dépassent en 1681 
le chiffi’e énorme de 3,000. 

« Toute cette île, disait Claromont en parlant de l’Angle¬ 
terre, est ravagée par la dysenterie. » — Avec les progrès du 
pavage de la ville et de la culture du sol des environs, la 
dysenterie s’effaça au point qu’en 1839 le nombre des décès 
par dysenterie était descendu à537, jîowr toute l’Angleterre 
et le pays de Galles, et à 79 pour Londres sur un total, 
dans cette ville, de 45,441 morts. 

Après* avoir démontré la marche décroissante des fièvres 
intermittentes et de la dysenterie à Londres, il nous res¬ 
terait à établir l’accroissement parallèle de la phthisie pul¬ 
monaire; nous renvoyons, en ce qui regarde ce dernier 
point, aux ouvrages spéciaux, déjà cités plusieurs fois, de 
Gilbert Blane, de Héberden, ainsi qu’au livre du docteur 
Nolcombe sur la fi’équence et la gravité de diverses ma¬ 
ladies (1). 


(1) On the frequencr and fatality of different diseases. London, 1808. 
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|ifQijfs nou§ bornerons à dpnoer lê phiffre de Ip pipri^l^^ 
de Londres en P39, correspondant diverses maladies 
gpi fppt l’objet dP notre examen : 


Mortalité générale. ..... 45,441 décès. 

Phthisies pulmonaires. ... 7,104 

Fièvres typhoïdes. ..... 1,819 

Dysenteries ......... 7? 

Fièvres intermittentes. .... 6 


A l’appui de l’opinion que l’apoplexie cérébrale, la para¬ 
lysie et l’aliénation mentale auraient subi un notable ac¬ 
croissement à Londres, le docteur Willan cite les documens 
süivans empruntés aux bills de mortalité : 


Année.. 

Mous 

d*apo"plexîe. 

Morts 

paralytique. 

aliénés 

Total 
des décès. 


109 

17 

4 

18,638 


117 

27 

27 

20,970 

1698 

116 

21 

19 

20,183 

1699 

106 

24 

20 

20,795 

1796 

m 

73 

87 

19,188 

1797 

214 

. 99 . 

94 

17,014 

1798 

224 

86 

83 

18,155 

1799 

249 

105 

107 

18,134 


l’il n’esbpas ipujpurs donné de mirppendre Ip cause d§§ 
ehangemens survenus dans \% part respeptiye des 
maladies à la mUPtalité générale, les pbiffres qui précèdent 
U’en démpntrent pas mpins que l’amélioratipu dé Vétât sani¬ 
taire d’une ville se concilie parfaitement avec l’accroissemeiit 
dp In proportion des décès causés par certaines catégories 
de maladies, 

Une circonstance, bien propre à démontrer les grands cham 
gemens qui ont du être opérés dans l’état hygiénique de 
Londres, est sans contredit l’étude comparative de l’influence 
des saisons sur la proportion des maladies parmi les habitans 
anciens et modernes de cette grande cité. M. ViUermé a 
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démontré que dans les localités marécageuses, la plus grande 
mortalité correspond à l’été et l’automne; c’est précisément 
ce qui s’observait dans l’ancienne Londres où, de 1630 à 
1647, la mortalité se trouve répartie comme il suit : 

.Hiver.. . . , . 38^866 décès. Été. ..... . 48,850 décès, 

Printemps, . . . 40,337 — Automne. ... 61,913 

Aujoura’hui que le sol dé Londres a perdu son ancien ca¬ 
ractère’, l’influence des saisons produit aussi des proportions 
différentes daus le nombre des décès, G’est ce que prouve le 
tableau suivant qui représente la mortalité correspondant à 
chacune des saisons pendant les années 1838,1839 et 1840 : 

Hiver. ..... 39,764 Été. . . . i . . 33,677 

Printemps.... 35,128 Automne. ... 36,684 (1) 

Objections. — Ce serait ici le lieu d’examiner quelques 
objections élevées contre le principe que je défends? mais 
d’abord les objections sérieuses ont été réfutées depuis long- 
tempS'(2);-les autres ne valent pas la peine d’un examen- Que 
répondre, par exemple, à un argument pomme celui-ci ; du 
principe de l’antagonisme est sortie la chimère derhoméopa- 
tbie, et c’est une raison pour ne l’accepter qu’avec une ex¬ 
trême défiance. >? — M? Sigaud, médecin de l’empereur du 
Brésil ? s’est rangé dernièremeiit, lui aussj, au noinbre dps 
opposans; selon lui, je n’aurais « produit aucmi fait à l’appui 
de pion raisonnement (8). n LnijU; op p été jusqu’à reproche/* 
à i’antagonisine sa parenté avec l’auteur de la réhabilitation 
thérapeutique des préparations arsén/cales. Peut-être eùt-il 
été plus juste de féliciter ce principe d’une origine qui le 
défendait contre le mot du poète : fralem, sine matr^ 
breatam. 


(1) Third annual report of deaths in England. London, 1841. 

(2) Gazette Médicale^ juillet, août, septembre 1843. 

(3) Du climat et des maladies du Hrésil. Paris 1844, p. 291. 

9. 
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En ce qui regarde les intéressans documens, présentés par 
M. Genest, je me bornerai à résumer très succinctement les 
raisons qui en compromettent l’autorité au point de vue de 
la question en litige. Basés sur les rapports officiels anglais, 
ces documens exposent en masse, c’est-à-dire sans distinc¬ 
tion de race, ni de séjour antérièur, le chiffre général des 
phthisies pulmonaires et des fièvres intermittentes, supputé 
non par localités, mais par divisions militaires dont quel¬ 
ques-unes embrassent d’immenses parties du monde, telles 
que la Méditerranée, l’Amérique du Sud, le Golfe du Mexi¬ 
que, etc. 

Or, je crois avoir démontré 1“ que les races humaines diffè¬ 
rent essentiellement quant à leur réceptivité pour les di¬ 
vers modificateurs, et qu’elles doivent par ce motif être soi¬ 
gneusement distinguées; 2“ que le rôle capital du séjour 
antérieur dans la production des maladies des armées s’op¬ 
pose à ce que l’on puisse conclure de la nature de ces ma¬ 
ladies à la qualité du terrain actuellement habité. A cés' 
considérations, il faut ajouter, que la diathèse marécageuse; 
c’est-à-dire la modification profonde de l’organisme par l’iiî- 
fluence paludéenne, cause réelle à mes yeux des immunités 
comme des aptitudes pathologiques, ne se mesure nullement 
d’après l’éventualité de la fièvre, ni du type intermittent. Enfin, 
dirons-nous que le docteur Wilson, lui-même, l’un des auteurs 
des documens invoqués, insiste à chaque page, et sur les dépla- 
cemens incessans des navires, et sur l’impossibilité de considé¬ 
rer comme phthisies les maladies qualifiées de cé nom dans les 
rapports des chirurgiens de la marine (1)? Après les explica¬ 
tions qui précèdent, il faut espérer que ceux qui n’ont jamais 
lu ni vu la première lettre des documens officiels anglais , 
s’abstiendront enfin de répéter que ces documens sont con¬ 
traires au principe de l’antagonisme. 


(1) Slallst. Reports of the health of the navy. London, 1840 et 1841. — 



DASS »ES^ lÆCALITÉS MARÉCAGEUSES. ISâ 

CONCLUSIONS. 

De tous les faits exposés dans ce travail, faits qui, pour 
être d’une valeur très inégale, n’en ont pas moins une grate 
signification dans leur ensemble, il nous semble permis de 
tirer les conclusions suivantes : 

1“ Les localités dans lesquelles la cause productrice des 
fièvres intermittentes endémiques imprime à l’homme une 
modification profonde, se distinguent par la rareté relative 
de la phthisie pulmonaire et de la fièvre typhoïde. 

2° Les localités dans lesquelles la fièvre typhoïde et la 
phthisie pulmonaire sont fortement dessinées, se font remar¬ 
quer par la rareté et le peu de gravité des fièvres intermit¬ 
tentes surplace. 

3° Le dessèchement d’un sol marécageux ou sa conver¬ 
sion en étang, en produisant la disparition ou la diminution 
des maladies paludéennes, semble disposer l’organisme à une 
pathologie nouvelle dans laquelle la phthisie pulmonaire et, 
suivant la position géogaphique du lieu, la fièvre typhoïde, 
se font particulièrement remarquer. 

k° Après avoir séjourné dans un pays à caractère maréca¬ 
geux prononcé, l’homme présente contre la fièvre typhoïde 
une immunité dont le degré et la durée sont en raison di¬ 
recte et composée 1° de la durée du séjour antérieur, 2° de 
l’intensité d’expression à laquelle y atteignent les fièvres de 
marais, considérées sous le double rapport de la forme et du 
type. Ce qui, en d’autres termes, signifie que le séjour 
dans un pays à fièvres rémittentes et continues, tel que cer¬ 
tains points du littoral de l’Algérie et le centre du pays 


The terni phtkisis was not correctly appUed.^ t. u, p. 227. — \The terni 
pkthisis has been applîed to other, not so fatal, affections of the lungs. 
t, r, p. 215.— It would he unprofitable to attempt the calculation of each 
climale or of the varlous harbours, in their action on health. t. i. In¬ 
troduction , vn. 
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d’étang de la Bresse, est plus préservateur contre les mala-* 
dies dont il s’agit, que iie lé serait, par exemple, le séjour à 
l’embouchure fangeuse de la Bièvre J à Paris. 

• 6° Les conditions de latitude et de longitude géographi¬ 
ques et d’élévation, qui posent une limite à la manifestation 
des fièvres de marais, établissent également une limite à l’in¬ 
fluence médicatrice de l’élément marécageux. 

6° Enfin, certaines conditions de race, et peut-être de 
sexe, en diminuant l’impressionnabilité de l’organisme pour 
la cause productrice des fièvres de marais, amoindrissent eu 
même temps l’efficacité médicatrice de cette cause. 

Si ces conclusions sont justes j il est facile d’en comprendre 
la portée pratique. Que ceux qui doutent encore de la puis¬ 
sance médicatrice du sol, méditent les magnifiques résultats 
obtenus depuis quelques années par la simple élévation des 
enfans atteints de crétinisme, au-delà de la zone orographiqüe 
dans laquelle naissent endémiquement les crétins, le plus or¬ 
dinairement entre deux gUemens pathologiques de goi¬ 
treux (1); Quant aux esprits impatiens qui, malgré tout le 
terrain gagné par la cause que je défends, pourraient être 
tentés de reprocher à celle-ci une marche trop lente, je leur 
rappellerais ces belles paroles d’un célèbre économiste : « La 
science qui est la vérité doitj comme l’éternelle justice, sa¬ 
voir attendre ; que lui importent quelques années de plus ou 
de moins? Plus encore qu’un triomphe éclatant ^ elle doit dé¬ 
sirer une victoire qui ne soit pas trop douloureuse aux vain:- 
Gus j une victoire lente, successive^ mesurée. (Rossi, Cours 
d’Èeonomie politique^) » 


(i) Dans lés Alpes Nnfiqiies, lè crélîriisiiië sè réScontrè entre 1,394 et 
3-600 pieds d’élévation au-dessus du niveàü de la mer, jamais èn deçà, jamais 
au delà. C’est donc hors de cette limite qu’il faut, au moins dans cette conüec 
du gldbe^ placer les enfaUs crétins. Déjà l’expérience a confiriné, sur ce point,* 
l’iiîduction, — Voit : ïlAbendberg, établïssernem pour la guérison des en- 
fans crétins, à Interlachen, par le docteur Berchtold. Fribourg, 1844, 



MÉDECINE LÉGALE. 


Ï3É L’iCTiON DU CHARBON 

SUR LES LIQUIDES 

QUI QGNTIENKENT des DlSSQLÜTioMS SÜTALtlQUES , 

ET DE L’APPLICATION DE GE FAIT A LA BIÉDECINE LÉGALE 

DANS LÈS kicHÈBCHÉS RÈLA'îiVÈS Aük iJtJESTÎÔÎîà b’E^PÔ’iâbNKÈÎtîÈifi'J 

PAR A. 6HPVAZ.XiX£B.é 

(Coûfflüniqüé à i’Àcàdémié des Sciences dans la séâncè du 9 décènibi'e 1844.) 

Gn sait qüè la découverte de la propriété décolorante dü 
charbon végétal ëst due à Lowitz, que celle du charbon aiii- 
mal fut ariiioncéé par Kehls j Journal de phyétqiie 1793 ; 
fliieüx appréciée par Figuier en 181Ô • enfin qu’elle a été le 
süjei dé travaux d’une haute iinportance, dus à MM. Paÿeh, 
Bussy et Gesfosses, qui obtinrent en 1822, lés deux pre- 
niiers le prix, et lë trôisièine la médaille d’encoürâgement 
décernés par là Société de pharmacie de Paris. 

En s’occupant de travaux sur le Charbon, M. Pàÿèn rè- 
cbiinüt que le charbon jouissait de la propriété d’ënlever la 
chaux et lès sels de chaux aux liquides qui contiennent ces 
produits lorsqu’ils étaient soumis à l’action du charbon. 

M. Lassaigne, plus tard, reconnut (1) que le charbon 
Mis en contact avec de l’iodure d’amidine et avec une disso¬ 
lution d’iode, se combinait à l’iode, l’enlevait aux liquides, 


(1) Journal de chimie médicale, t. ix, p. 707> 
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de façon qu’on ne retrouvait plus de traces de ce corps dans 

les liquides traités par le charbon. 

Berzélius s’est aussi occupé de l’action du charbon et voici 
comment il s’exprime à ce sujet : « On n’a point encore 
« examiné avec tout le soin nécessaire quelles sont les sub¬ 
ie stances que le charbon sépare de leur dissolution dans 
« l’eau et quelles sont celles qu’il ne précipite point ; il pa¬ 
ie raît, d’après les observations recueillies jusqu’à ce jour, 

Il qu’il agit sur les substances d’origine organique , princi- 
II paiement sur les substances colorantes et odorantes, telles 
« que le bois de fernambouc, la cochenille, le tournesol, 

Il l’indigo dissous dans l’acide sulfurique, la couleur rouge 
Il du vin, la couleur brune qui teint les dissolutions du sal- 
i( pêtre, du sucre et de l’acide succinique, les effluves fétides 
Il des corps en putréfaction, les huiles empyreumatiques, 
Il celles de l’eau-de-vie de grain et de diverses huiles vola- 
II tiies végétales, mais Graham a démontré que cette pro- 
II priété s’étend même jusqu’à des corps inorganiques ; il a 
II. trouvé, par exemple, que le charbon précipite l’iode de sa 
Il solution dans l’iodure potassique, la chaux de l’eau de 
Il chaux (1), le nitrate plombique neutre, et tous les sous-^ 
Il sels métalliques sur lesquels il a opéré ; de leur dissolu- 
i< tion soit dans l’eau, soit dans un mélange de ce liquide 
Il avec l’ammoniaque, la précipitation se faisait d’une ma- 
II nière tellement complète, qu’il ne restait plus rien dans 
Il la liqueur ; — au contraire, l’acide arsénieux et plusieurs 
Il sels neutres ne sont pas précipités de leur dissolution 
Il aqueuse; il serait d’autant plus important que l’on déter- 
II niinât quels sont les corps, tant minéraux qu’organiques, 
Il qu’il est possible de précipiter par ce moyen, qu’on pour- 
II rait peut-être appliquer cette propriété du charbon dans 
Il l’analyse chimique (2). T 


(1) Ces faits avaient été signalés l’un parM. Lassaigne, l’autre par M. Payen. 
(-2) M. Pclouze a eu la complaisance de nous faire traduire ce que dit Gra- 
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Nous ne connaissions pas les observations de Graham, 
lorsqu’en 18A3 nous reconnûmes, en opérant sur des vins 
acides contenant des sels de plomb, que ces vins, lorsqu’ils 
étaient décolorés par le charbon, ne contenaient plus de ce 
métal, c’est ce fait qui nous a porté à faire les expériences 
que nous allons décrire ici : 

Les essais que nous avons faits ont porté sur le charbon 
végétal, sur le charbon animal lavé et non lavé ; ces expé¬ 
riences ont été faites dans quelques cas à froid, dans d’au¬ 
tres cas à l’aide de la chaleur. 

Nous avons agi sur Veau, sur le vin^ sur ïalcool, sur 
Vacide acétique, oX nov& avons reconnu 1° que le charbon 
végétal enlevait les sels de plomb, l’acétate et l’azotate con¬ 
tenus dans tons ces liquides (1). 


ham au sujet du charbon ; voici ce passage : Du charbon animal {GnAinm, 
p. 302.) 

a La propriété remarquable que possède le charbon animal d’absorber les 
« matières en dissolution, est due certainement à une attraction de surface 
« qui peut vaincre néanmoins des affinités chimiques de quelque intensité. Les 
« matières entraînées par le charbon restent attachées à sa surface sans être 
vc décomposées ou altérées dans leur nature, car, si on neutralise le sulfate 
« d’indigo et qu’on le filtre à travers le charbon , la totalité de la matière 
« colorante est retenue par celui-ci et la liqueur passe incolore ; mais une 
« solution alcaline peut enlever la matière colorante au charbon et la faire 
« renti’er en dissolution. Le charbon animal entraîne les'matières suivantes : 
« la chaux en solution dans l’eau, l’iode dissous dans l’iodure de potassium, 
« les sous-sels de plomb solubles et les oxydes métalliques dissous dans l’am- 
« moniaque et la potasse caustique. Mais il n’a que peu ou point d’action 
« sur la plupart des sels neutres. Le noir animal peut avec le temps réagir sur 
« les substances qu’il entraîne, probablement à cause de l’intimité du contact 
“ aussi, il réduit l’oxyde de plomb à l’état métalhque, et cela meme,en un 
« assez court espace de temps. » Suivent les propriétés chimiques et physiques 
du carbone, ses usages, etc. 

On verra par ce travail que Graham n’est pas d’accord avec le résultat que 
nous avons obtenu de nos recherches. 

Cl) Nous continuons les essais que nous avons entrepris sur les sels de fer, 
de cuivre, de zinc, de mercure, d’arsenic, d’antimoine, etc. Enfin, nous comp¬ 
tons e.\aminer l’action du charbon sur les alcalis organiques^ etc. 
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2 » Que cette séparation (Jüi avaitiieti à froid, se faisait 
beaucoüp plus rapidement eil s’aidant de l’action de là ctia^ 
leür. ' 

3“ Qu’il faut une plus grande (iüantité de charbon végétal 
pour enlever ces sels des liquides qui les contiennent, qu’il 

ne faut de charbon animal. 

4“ Qu’il a failli polir enlever à froid 50 centigramriies 
d’acétate de plomb dissous dans 100 grammes d’èau, s 
grammes de charbon végétal et cinq jours de contact. 

5 ° Qu’il a fallu pour enlever à 100 grammes d’eâu distil¬ 
lée, 60 centigrammes d’azotate de plomb, six jours de con¬ 
tact et 10 grammes de charbon végéml. 

6“ Qu’il a fallu pour enlever à froid, à 100 grammes d’eau^ 

1 gramme d’acétate de plomb, 1 gramme de charbon animal 
non lavé et quarante-huit heures de contact. 

7° Qu’il a fallu pour enlever à froid, à 100 grammes d’eau, 
50 centigrammes d’acétate de plomb, 2 grammes 60 centi- 
'gMmmés de noir animal lavé et quarante-huit heures de 
contact. 

8“ Qu’il a fallu pour enlever à froid, à 32 grammes d’al- 
Cool, 50 Centigrammes d’acétate de plomb, 1 gramme dë Chàr- 
]3oh iion lavé èt vingt-qüâtre heures de contact. 

9° Qu’il a fallu pour enlever à froid, à 60 grammes de vi¬ 
naigre, 60 centigrammes d’acétate de plomb, 1 gramme de 
châàori et Vingt-quatre heures de contact. 

i0“ Que des essais faits, avec l’acide azotique et chlorhy- 
di’ique, nous ont démontré que le charbon n’enlève pas à ces 
acides le plomb qu’ils contiennent en solution. 

11» Que des essais faits, avec le noir lavé ët épuisé de phos¬ 
phate et de carbonate de chaux, nous oht démontré qu’il fal¬ 
lait A. 1 gramme de noir lavé et vingt-quatre heures de 
contact, pour enlever à 100 grammes d’eaii, 50 centigramni. 
d’acétate de plomb. 

B. Qu’il fallait .2 grammes 60 centigrammes de noir lavé 
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et quarante - huit heures de contact pour enlever, à 100 
grammes d’eau, 50 centigrammes d’azotate de plomb. 

C: Qu’il fallait 1 gramme de noir lavé et vingt-quatre heures 
de contact pour enlever, à 50 grammes d’alcool, 5 centigram. 
d’acétate de plomb. 

D. Qu’il fallait 1 gramme de noir lavé et vingt-quatre 
heures de contact pour enlever, à 50 grammes de vinaigre, 

5 centigrammes d’acétate de pomb; 

E. Qü’il fallait 2 grammes de noir lavé et quarante-huit 
heures de contact, pour décolorer 150 grammes de vin roüge, 
contenant 50 centigrammes d’acétate de plomb et lui enlever 
ce sel. 

12° Que des expéi’iences faites^ à l’aide de la chaleur, il 
résulte pour nous : 

A. Qu’il faut 1 gramme de charbon animal non lavé et deux 
minutes d’ébullition pour enlever à 100 grammes d’eau, 50 
centigrammes d’acétate de plomb; 

B. Qu’il faut 2 grammes 50 centigrammes de charbon et 
deux minutes d’ébullition poiir enlever à 100 grammes d’eau, 
50 centigrammes d’azotate de plomb. 

G; Qu’il faut 1 gramme do charbon non lavé et cinq mi-^ 
nutes d’ébüllition pour enlever^ à 50 gramnies de vinaigre j 
5 centigrammes d’acétate de plomb. 

D. Qu’il faut 2 grammes de charbon non lavé et cinq mi¬ 
nutes d’ébullition pom’ décolorér 150 grammes de vin rougej 
et lui enlevér 50 centigramnies d’acétate de plomb. 

Dés essais faits, dans les mêmes conditions avec le char¬ 
bon lavéj nous ont démontré que ce corps erilèvej comme le 
charbon non lavé, les sels de pldmb^ à l’eau, au vinaigréj aü 
vin, et qu’il ne faut que quelques minütes d’ébullition. 

Si on examine l’eau, dans laquelle on a fait réagir le charbon 
lavé sur l’acétàte et sur le nitrate de plomb, on reconnaît que 
cette eau contient dfe l’acide acétique libre j si l’on a agiavèc 
l’acétate, et de l’acide azotique^ si on a agi avec razotate. 
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De plus, si l’on met en contact dans une cornue : 1® deJ’a- 
céiate de plomb, de l’eau et du charbon lavé et qu’on porte à 
la distillation, on obtient de l’acide acétique ; 2“ de l’azotate 
de plomb, du charbon lavé et de l’eau, et qu’on agisse par 
distillation, on obtient de l’acide azotique. Onjetrouve en¬ 
core, dans la liqueur où la décomposition s’est opérée et qui 
a été soumise à la distillation, de l’acide acétique libre dans 
le premier cas et dans le second de l’acide azotique libre. 

Si l’on met en contact : 1* de l’eau, de l’acétate de plomb 
et du charbon lavé et pur, de l’eau et de l’acétate de plomb 
qu’on laisse,en contact, en agitant de temps en temps, on 
remarque qu’il y a décomposition ; l’oxyde de plomb se com¬ 
bine au charbon, et on retrouve l’acide acétique libre dans la 
liqueur. 

2“ Du nitrate de plomb, de l’eau et du charbon pur, qu’on 
laisse en contact en agitant de temps en temps, on remarque 
qu’il y a décomposition ; l’oxyde de plomb se combine au 
charbon, l’on trouve l’acide azotique dans la liqueur. 

Des essais d’application ont été faits, et on a reconnu que 
l’eau de fleurs d’oranger du commerce, qui contient des sels 
de plomb, par suite de sa conservation dans des estagnons 
étamés avec de l’étain mêlé de plomb, peut être privée de ces 
sels, par l’emploi du charbon. Pour cela, on la met en con¬ 
tact avec du charbon animal lavé, on agite à plusieurs repri¬ 
ses, on laisse déposer et on filtre. 

M. Naveteur qui, sur notre demande, a fait des essais, a 
reconnu qu’on pouvait, avec quelques grammes (3 ou U) en¬ 
lever les sels de plomb contenus dans un estagnon, conte¬ 
nant 25 litres de ce liquide (l’opération fut faite chez M. Mu- 
raour); l’eau, ainsi privée de ces sels de plomb, n’avait pas 
sensiblement perdu de son odeur. 

Nous avons répété cette opération dans notre laboratoire sur 
de l’eau de fleurs d’oranger, prise chez M. Durant, et qui con¬ 
tenait des sels de plomb. Le plomb fut enlevé par le charbon- 
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Nous avons fait des essais : !• a^^c le charbon sulfurique 
préparé, par le traitement de la chair, par l’acide à 66* ; 
2® avec le charbon préparé, par la carbonisation du foie de 
veau, à vase clos. Nous avons reconnu, lors de ces essais : 
1* que le charbon sulfurique, mis eu contact à froid avec de 
l’eau contenant de l’acétate de plomb, a une "action presque 
nulle, et que le sel plombique reste en dissolution dans le li¬ 
quide; 2° que ce charbon, employé à l’aide de la chaleur, en¬ 
lève une portion du plomb; â“ que le charbon de foie, soit à 
froid, soit à l’aide de l’ébullition, décompose en partie les 
sels de plomb, mais que la séparation n’est pas complète. 

De ce qui précède, il semble résulter, pour nous ; 1° que le 
charbon végétal; 2“ que le charbon animal non lavé; 3“que 
le charbon animal lavé, et séparé des carbonates et des 
phosphates ; charbons qui , comme ôn le sait, forment 
avec les matières colorantes, des combinaisons qui sont 
insolubles et qui se précipitent, sont aussi susceptibles de 
s’unir à des oxydes métalliques, de les séparer des solutions 
dans lesquelles ces oiqrdes se trouvent combinés aux acides 
et de former des combinaisons insolubles en mettant l’acide 
en liberté. 

Cette propriété du charbon de s’emparer des oxydes mé¬ 
talliques a dû, dans divers cas de chimie judiciaire, être la 
cause d’erreurs ; en elfet, dans un grand nombre de cas, les 
auteurs imposent l’obligation de décolorer, par le charbon, 
les liqueurs dans lesquelles on doit rechercher des sels mé¬ 
talliques qui sont susceptibles d’être enlevés par le char¬ 
bon. Cette indication de l’emploi de ce corps existe, non- 
seulement dans des ouvrages anciens, mais dans des ouvrages 
récemment publiés, et que nous avons sous la main ; là on 
trouve la prescriptioii formelle de décolorer, par ce 
corps, des liquides dans lesquels on doit déterminer la 
présence d’un sel de plomb et d’autres sels métalliques. 

Paris, le 18 novembre 1844. 
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NOTE , I 

ADRESSÉE A D’ACADÉMIE DES SCIENCES | 

SUR LE CUIVRE ET LE PLOMB 

MATüRELLEMENT CONTENUS DANS LES ORGANES DE u’HOMME ; 

^AR M. A. I>£:VjEB.GŒ. 

Le 24 juillet 1843, MM. Danger et Flandin ont lu à l’Acà^ : 
demie un mémoire tendant à démontrer que, des expériences 
auxquelles ils se sont livrés, il résulte qu’il n’existé pas de 
cuivre, ni de plomb à Vétat normal dans les divers organes 1 
de l’homme, ainsi que ravaient annoncé quelques toxicolo- ; 
gistes.' ' ■ ■ 

Cette assertion produisit dans le mondé scientifique une 
impression d’autant plus grande qu’à une époque plus éloi¬ 
gnée MAL Danger et Flandin avaient donné une dénlonstfa- 
lion négative analogue à l’égard de l’ârsenic normal èt qné 
l’Académie avait sanctionné leur assertion. 

Auteur, avec le malheureux Hervy, de la découverte du 
cuivre et du plomb naturellemént contenus dans les organes 
du corps de l’homme, je devais prendre la responsabilité de 
ma découverte, quoique AFM. Danger et Flandin né m’eus¬ 
sent pas nommé. 

Aussi j’eus l’honneur d’adçesser une note à l’Acadénaie ^ lé 
14 août dernier, en déclarant que je procédais à une rtoû- 
velle vérification de mes expériences concurremment avec 
AI. Boutigny (d’Évreux), qui s’était antérieurement livré à dés 
recherches analogues à l’égard de certains végétaux,' et éuî 
avait été conduit par ses recherches sur l’exislênce du cuivré 
dans lés matières alimentaires à prévoir la possibilité (ïè' 
constater la présence de ce métal dans les tissus des ani¬ 
maux. 
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Aujourd’hui que MM. Flandin et Danger ont de nouveau 
appelé l’attention de l’Aeadémie sur ce fait, je crois devoir 
lui soumettre le résultat de nos nouvelles recherches. 

L’Académie me permettra auparavant d’évoquer ses sou¬ 
venirs à l’égard des antécédens relatifs à la découverte du 
cpiyre et du plomb naturellement contenus dans le corps de 
l’homme. 

En septembre 1836, commis par la justice pour détermi¬ 
ner s’il existait quelque matière vénéneuse dans le tube 
digestif d’un homme de Mont-Rouge qui avait succombé 
après avoir offert des symptômes d’empoisonnement, je re¬ 
tire des cendres des intestins de. cet homme et de celles des 
intestins de son chien qui était mort de la même manière, 
une petite proportion d’un sel de plomb. 

En avril 1838, nouvelle expertise chimique avec MM. Or- 
fila et Ollivier (d’Angers), dans laquélle l’analyse constata la 
présence du cuivre. 

Le 2 août-suivant, j’extrais encore du cuivre dans des 
circonstances analogues. Je fus frappé de cette coïncidence 
et comme je commençais à m’occuper, avec le jeune Hervy, 
de l’analyse des cendres de l’estomac et des intes¬ 

tins, notre attention fut naturellement éveillée sur l’exis¬ 
tence possible du cuivre et du plomb dans des conditions 
naturelles. 

Nous reconnûmes bientôt que ces métaux s’y rencontraient 
constamment. Au moins et quoi qu’en ait lu récemment 
M. Barse à l’Académie, je ne connais pas d’exemple où la 
présence du cuivre n’ait été démontrée, pas même dans l’exa¬ 
men des intestins de l’illustre Broussais, que je fis en commun 
avec MM. Orfila ét Lesueur. 

Des circonstances particulières nous ayant involontairement 
séparés , M. Hervy et moi, je poursuivis mes recherches, 
at je ne tardai pas à retirer le cuivre et le plomb dés div.ers 
organes de l’économie; mais je reconnus bientôt que ces 
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(leux métaux y existaient dans des proportions différentes. 

Plus lard, mes analyses portèrent sur les organes d’un 
homme qui avait succombé à une maladie saturnine, et dans 
tous les viscères, la proportion du plomb fut, relativement au 
cuivre, plus grande que celle que donnent les organes des in¬ 
dividus étrangers, pendant leur vie, à la manutention du 
plomb. 

On sait qu’avant nous, des recherches de ce genre avaient 
été faites infructueusement à l’égard du plomb dans les orga¬ 
nes des ouvriers cérusiers, mais depuis mes expériences, 
M. Guibourt a constaté de nouveau la présence du plomb dans 
le cerveau d’un homme mort à la suite d’épilepsie saturnine. 

Rappellerai-je que Bucholz et Meissner (1) paraissent être 
les premiers qui aient annoncé l’existence du cuivre dans les 
végétaux; Ganh et Vauquelin ont également constaté la pré¬ 
sence de ce métal dans les végétaux. Berzélius dit aussi que 
le cuivre fait quelquefois partie des cendres végétales (2). 
Sarzeau l’a trouvé dans un grand nombre de substances 
végétales; il a le premier présenté la possibilité de son exis¬ 
tence dans les organes de l’homme et des animaux. M. Che- 
vreul l’a retiré de la chair de bœuf. Du blé, analysé par 
cet illustre chimiste, ne lui a pas donné de cuivre, mais il 
ajoute : « Je ne conclus pas nécessairement de ces faits que 
« les chimistes qui disent avoir trouvé du cuivre dans les vé- 
« gétaux ont été trompés par l’origine qu’ils ont assignée à ce 
« métal, etc. » Peretti a trouvé du cuivre dans le vin (3), 
Boutigny (d’Evreux^l’a découvert dans un grand nombre de 
substances alimentaires, et il a pressenti son existence dans 
Ips tissus de l’homme. Voici quelques fragmens de son mé¬ 
moire publié en 1832 (4) : « .... J’ai, par le fait, soulevé une 

(1) Chevreid, Considérations générales sur l’analyse organique, p. 1. 

Traité de chimie, tome vi, p. 732. 

(3) J. de chimie, tome viii, p. 92. 

(4) J. de chimie, tome ix, p. 147. 
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« immense question de médecine légale qui nécessitera de 
« nouvelles expériences. En effet, il est évident que si ce mé- 
« tal se rencontre dans la plupart des substances qui servent 
x< à notre alimentation, que l’on en retrouve presque toujours 
« des traces, non-seulement dans la matière des vomissemens 
« mais encore dans la plupart des tissus, des sécrétions et des 
« excrétions. Ces recherches doivent rcndi’e les experts très 
« circonspects dans les cas d’empoisonnentent par le cui- 
« vre, etc. » Sarzeau s’était exprimé auparavant à-peu-près 
dans les mêmes termes. 

Planche a trouvé le cuivre en très forte proportion dans 
l’oseille cuite des fruitières (1), Bouchardat dans les mou¬ 
les (2). Récemmentj MM. L. Follin, J. Barse et un troisième 
ont aussi constaté la présence du cuivre dans les tissus de 
l’homme {Echo du monde savant). Enfin, M. J. Rollignon en 
a constaté l’existence dans la plupart des substances alimen¬ 
taires {Académie des Sciences, séance du seftemhre, 
et Gazette médicale du samedi \1 septembre 1843). 

Or, le procédé que j’ai employé dans toutes mes recherches 
est celui-ci : . 

. Après avoir desséché la matière animale dans une capsule 
de porcelaine , on y met le feu, pour la réduire en charbon. 
On calcine celui-ci dans un creuset de porcelaine à une tem¬ 
pérature rouge-cerise, et on lave à l’eau distillée le charbon à 
plusieurs reprises dans le cours de l’incinération, afin d’obte¬ 
nir une incinération complète. Les cendres sont reprises par 
l’eau d’abord, puis par l’acide chlorhydrique. On évapore la 
majeure partie de l’acide employé, puis on étend d’eam On 
fait passer dans la solution aqueuse qui doit être très légère¬ 
ment acide, un courant d’acide sulfhydrique, on abandonne la 
Kqueur à elle-même et les précipités se forment. On les ras- 



(1) Sullethi de r Académie r.yyale de médecine. Paris, 1838, t. ii, p. 671. 


(2) Annales d'hygiène et de médecine légale, t. xvii, p. 359. 
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semble ; on les traite par quelques gouttes d’acide chlorhy¬ 
drique et même d’eau régale. Il s’opère un dépôt de soufre^ 
on filtre et l’on procède à la séparation du cuivre et du plomb 
en évaporant la plus gj’ande partie du liquide pour chasser 
l’excès d’acide, reprenant par l’eau et précipitant le plomb par 
l’acide sulfurique. 

La réduction du cuivre et du plomb peut s’opérer, soit au 
chalumeau, soit comme l’a faitM. Guibourtj par un courant 
d’hydrogène, lorsque ces métaux sont encore à l’état de sul¬ 
fure. 

Tels sont les faits que j’ai consignés dans la dernière édi¬ 
tion de mon Traité de médecine légale publié en 1841, 
pages 532 et suivantes. Quant à la découverte du cuivre et du 
plomb, j’en avais donné connaissance à l’Académie de méde¬ 
cine dès l’année 1838. 

J’ajoutais dans mon ouvrage comme inductions que je re¬ 
garde encore comme fondées les propositions ci-après dont je 
reproduis lasubstance : 

1° L’estomac, les intestins et tous les organes de l’économie 
fournissent à l’analyse des traces de cuivre et de plomb. 

2*^ La proportion dans laquelle s’y trouvent ces métaux aug¬ 
mente avec l’âge. Elle est faible chez l’enfant nouveau-né. 
Elle ost beaucoup plus considérable chez l’adulte. 

3° Une maladie prolongée et durant laquelle l’alimentâtion 
est notablement diminuée, paraît atténuer singulièrement là 
quantité de cuivre et de plomb que l’on trouve dans les or¬ 
ganes/ 

4“ Cette différence vient à l’appui de la supposition la plus 
naturelle à faire sur la source de ces deux métaux dans l’éco¬ 
nomie, à savoir qu’ils y sont introduits par la viande et par les 
végétaux qui servent à l’alimentation. 

5° Quoi qu’il en soit, la proportion du cuivre que l’on retire 
est plus considérable que celle du plomb. 

Tel était l’état de la question lorsque MM. Danger et Flan- 


CONTENUS DANS LËS ÔRÔANËS ÙË L’hOMME. ïftf 

din procédèrent à lâ recherché du cuivre et du plomb, nâtti^^ 
reliement contenus dans îês OrgaUes, par deux procédés^ lé 
premier âyànt pour basé la carbonisation des matières ani¬ 
males au moyen de racide sulfurique. C’est celui qü’ilSâvàîént 
mis en usagé poür démontrer qu’il h’y avait pas d’arsénrc à 
l’étal normal dans l’économie. 

Mais par ce procédé^ on se borné à détruire là mâtièrê or- 
ganiquejêtl’onn’agit que d’une manière fort bicoftiplète sur lès 
sels qui en font partie, de là lasoürcé d’èrrèiir. Aussi retrôttve- 
t-on dans le clmrbon sulfurique que l’on incinère ültérieuré- 
fflèiit les deux "métaux à l’état de selj si Ce n’est dans lâ même 
proportion^ âü moins dans une proportion è-péü-près sem¬ 
blable* C’est ce qui résulte des expériences aUxquèlleS nous 
nous sommes livrés M. Boutigny et fiioi, ét c’est aussi Cè que 
MM. Barse et Follin ont reconnu en répétant les expériences 
de MM. Flandin^et Danger. 

MM. Flandin et Danger ont êncore recherché ces deux mé- 
tauN au moyen d’un âütrè procédé^ mais ils le regardent moins 
probant que celui que je viens de citer. 

En résumé , nous persistons à croire qu’il y a eu erreur de 
la part de MM. Flandin et Danger* 

Après avoir obtenu des résultats négatifs, MM. Danger et 
Flandin se démandent d’où peut provenir l’erreUr dans la¬ 
quelle nous serions tombés. Invoquant à leur Secours la cause 
qui^ pour l’arsenic normal avait conduit à Une fausse asser¬ 
tion, ils l’appliquent a notre deeouVërtè et supposent que les 
réactifs dont nous nous sommes servis contenaient le cuivre et 
le plomb que nous avons trouves* 

Mais l’Académie remarquera combien est faible là part qflè 
l’on peut faire aux réactifs dans nôtre analyse noüs rédui¬ 
sons au moyen de l’incînérâtion la matîèrê animale, ét pour 
arriver à ce résultat, nous né nous servons qüe d’üne très 
petite quantité d’eau distillée pour le lavage du charbon. Une 
fois les cendres obtenues, nous n’agissons qu’avec quelqUés 
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gouttes d’acide et quelques grammes d’eau. Il faudrait donc 
supposer une bien grande impureté de l’eau distillée et des 
acides chlorhydrique et azotique, pour qu’à des doses si frac¬ 
tionnées ils vinssent altérer les produits de l’analyse. 

Pour nous, qui restons convaincus de l’existence du cuivre 
et du plomb dans les organes de l’économie animale, nous 
nous attacherons à démontrer que tous les faits connus de la 
science ne peuvent que venir à l’appui de cette découverte. 

Et d’abord les matières alimentaires dans lesquelles on a 
signalé l’existence du cuivre à l’état naturel sont très nom¬ 
breuses ; blé, seigle, orge, avoine, riz, thé, café, sucre, oseille, 
chicorée, chocolat, gélatine, chair de bœuf, etc., etc. 

C’est au cuivre que l’oseille, les épinards, les cornichons, 
doivent leur couleur verte. 

L’association des alimens végétaux et animaux pour conr 
stituer des ragoûts, ou même la cuisson des viandes s’opère 
le plus souvent dans des vases de cuivre et leur étamage peut 
devenir la source de l’introduction dans l’économie d’une 
certaine quantité de plomb associé à l’étain dans l’étamage. 

En vain objecterait-on que l’assimilation du cuivre et du 
plomb avec nos organes est impossible, que l’économie ne 
saurait s’assimiler que des substances propres au dévelop¬ 
pement, des organes et à leur organisation. C’est, suivant 
moi, une erreur. Je pense, au contraire, que la nutrition 
n’élimine pas tout ce qui est inutile. Je crois qu’il peut y 
avoir v-ne nutrition vicieuse comme il y a des sécrétions mor¬ 
bides vicieuses. Dans l’un et l’autre cas l’économie souffre, 
la santé s’altère, les forces et l’organisation s’affaiblissent, 
mais l’assimilation a lieu. 

Les faits à l’appui de cette opinion sont nombreux, ils ré¬ 
sultent d’un grand nombre d’expériences et d’observations' 
acquises à la science. Pom’quoi cette existence chétive des 
ouvriers mineurs? cette vie si courte des hommes qui tra¬ 
vaillent à l’exploitation de mines de mercure ? ce teint plombé. 
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celle déperdition graduée de forces des malheureux ouvriers 
cérusiers el de tous ceux qui travaillent le plomb? N’y aurait- 
il donc là qu’une action purement locale sur la membrane 
muqueuse pulmonaire et sur la peau? 

Est-ce que bon nombre de végétaux ne peuvent pas vivre 
quoiqu’on les arrose de solutions minérales, ils végètent ce¬ 
pendant et leur propre substance contient néanmoins la ma¬ 
tière vénéneuse avec laquelle ils ont été arrosés. Saussure 
n’a-t-il pas démontré que ce n’est pas toujours la matière la 
plus favorable à la végétation qui est absorbée en plus grande 
quantité et Philipps a constaté qu’une branche d’un jeune 
peuplier, près des racines duquel on avait répandu de l’oxyde 
de cuivre, ayant été coupée quelque temps après, la lame du 
couteau était couverte de cuivre dans une longueur précisé¬ 
ment égale à celle de la branche (Orfila, Traité de chimie. 
l. Il, page 318). 

. Mais, objecteront MM. Flandin et Danger, nous avons fait 
prendre à un chien 25 grammes d’un sel de cuivre pendant 
273 jours et nous n’avons jamais pu constater la présence 
de ce sel dans les viscères. Cette expérience pèche par sa base, 
si, comme nous le pensons, le procédé dont se sont servis 
MM. Danger et Flandin ne peut servir à déceler l’existence 
de ce métal. 

Enfin, messieurs, j’ai besoin de m’élever contre la qualifi¬ 
cation que l’on a donnée dans ces derniers temps au cuivre et 
au plomb naturellement contenus dans le corps de l’homme 
et des animaux. On a dit d’eux le cuivre normal, le plomh 
normal. Cette qualification est vicieuse. Je^ ne l’ai jamais 
employée, elle n’a été consacrée que dans l’ouvrage de M. Or¬ 
fila. 

J’ai toujours dit, en parlant de ces métaux, du cuivre et. 
du plomb naturellement contenus dans le corps de l’homme : 
Naturellement, c’est-à-dire qu’ils y existent à la naissance 
et dans les conditions ordinaires de la vie. Mais le mot nor- 
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mal enlraÎEe avec lui l’idée d’une condition indispensable çlç 
ces métaux pour l’organisation de l’individu, et cette manière 
de voir est loin de ma pensée. 

Je crois, au contraire, que si un enfant, né dans des conçÜT. 
tions ordinaires, était placé dans des conditions hygiéniques i 
telles qu’il ne pût introduire dans l’économie des traces de 
cqivre et de plomb, U perdrait en un certain nombre d’années I 
la proportion de ces métaux qu’il tenait de sa mère. ■ 

Par contre, je çrois que tout sujet qui vit dans des condi^ 
tions opposées, doit renfermer dans ses organes uiie propop 
tien de cuivre et de plomb plus considérable qu’on ne la 
trouve dans l’état ordinaire. 

Cette proportion aura une limite, et cette limite sera la 
maladie ou l’altération de la santé que la piésence de ces 
deux métaux pourra développer. 


EMPOISONNEMENT 

PAR UNE FORTE DOSE d’aCÉTATE DE MORPHINE. — GUÉRISON. 
OBSERVATION, 

KEGUEILtlE ET PKÉSEKTÉE A l’aCABÉMIE EOÏAEE DE MÉDECINE DE PARIS, 

PAH O’, , DE Chambéry , 

PharçEi^cieB lauréat de la société de pharmacie de Paris. 


Mexandre Bt., originaire de Marseille, d’un tempérament 
bilioso-nerveux, d’une petite stature et âgé de vingt-quatre 
ans, travaillait depuis deux mois, en qualité de commis, che? 
un pharmacien de cette ville, lorsque des chagrins, dont il 
ne fut pas possible d’approfondir la cause, le poussèrent au 
suicide. L’instrument de mort est hientèt choisi; car, pour 
1 élève en pharmacie, cet instrument ne peut être que le poi" 
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son. En effet, B... avait déjà jeté ses vues sur le plus puis¬ 
sant des narcotiques. 

C’était un beau dimanche, et la douzième heure du 14 juil¬ 
let dernier venait de sonner. Profttaut du moment ou son chef 
était monté chez lui. B... avala, d’une seule fois, 55 grains 
d’acétate de morphine délayée dans une once d’eau et autant 
de sirop de gomme ; puis, remettant une lettre au domestique 
de la maison, il lui dit ; Allez porter cela à mon maître, 
et ditesAui que je meurs empoisonne (1). 

Il était alors midi et demi : le chef de l’ofïïcine arrive en 
toute hâte, et fait avaler à ce malheureux (non sans l’y con¬ 
traindre) deux grains d’émétique, dissous dans une once 
d’eau ; quelques minutes après, on lui donne deux cuillerées 
à houche d’huile d’olives qui ne produisirent aucun vomis¬ 
sement. 

B... qui n’a éprouvé jusqu’ici d’autres symptômes que 
quelques légers vertiges qui se sont bientôt dissipés, va se 
promener avec un de ses amis, et boivent ensuite dans un 
café, une bouteille de bière à eux deux. Une heure s’était déjà 
écoulée depuis l’empoisonnement. A ce moment (une heure 
et demie). B... ressent quelques vertiges, un engourdissement 
dans les mèmbres et mie légère tendance au sommeil. 

2 heures. — On le conduit à l’hôpital civil où, sous les 


(1) Cette lettre était ainsi conçue : Monsieur et cher patron, mon ami Louis 
me quitte; je ne puis rester seul et je meurs empoisonné. Pardonnez-moi, je 
vous prie, je viens de prendre un gros d’acétate de morphine. 

JN. B. Ce Louis est un ouvrier marbrier qui paraît avoir servi avec B., et 
auquel ce dernier semble avoir voué une amitié peu commune. Ils avaient fait 
ensemble le voyage de Montevideo. B. avait également écrit deux autres let¬ 
tres ; l’une à monseigneur l’archevêque de Chambéry, à qui il demandait les 
secours de la religion, avant d’aller pai-aître devant Dieu ; tout en priant le vé¬ 
nérable prélat de lui faire faire les honneurs de la sépultiu-e ; et l’autre à sa 
mère. Sur le dos de cette dernière letü e, B. avait ajouté ces mots : « écrire à 
« ma mère mon repentir et ma mort. » , 



EMPOISONNEMENT 


152 

auspices de MM. les docteurs Songeoii, Chcy fils et Carrel,on 
le soumet au iraitemeiit que je vais décrire : 

Après avoir fait placer le malade dans un lit, on lui admi¬ 
nistre, en deux doses, et à une demi-heure d’intervalle, une 
potion ainsi composée ; émétique, trois grains ; ipéca., vingt- 
quatre grains; oxymel scillitique, o j.; eau, I iv,uf su- 
pra. On aide ces moyens en titillant l’arrière-bouche avec la 
barbe d’une plume; et, voyant que l’on ne peut réussir à 
provoquer le vomissement, on introduit jusque dans l’esto¬ 
mac une sonde oesophagienne qui n’amène pas des résultats 
plus favorables. 

2 heures et demi. — La face du malade, qui était restée 
pâle jusque-là, commence à se colorer en violet i^les yeux 
s’injectent et sont convulsés en haut et én dehors; une sueui* 
visqueuse se répand sur tout le corps. Les extrémités infé¬ 
rieures et les mains sont froides et livides, bien que la tem¬ 
pérature de l’air soit à 20“ centigrades. B... ne répond que 
par monosyllabes aux questions qu’on lui adresse; enfin il 
tombe peu-à-peu dans une somnolence profonde. Sa tête, 
comme entraînée par un poids énorme, perd-l’équilibre et 
tombe en avant sur la région sternale. Le muscle élévateur 
de la paupière supérieure a perdu toute contractilité, et cette 
paupière ne s’élève que par une traction lente et pénible du 
frontal. Ce malheureux se laisse aller sur le côté, dès qu’on 
ne le soutient plus sur son séant; ses jambes fléchissent sous 
le poids du corps; en un mot, il est dans l’état d’un homme 
complètement ivre. La respiration est normale. Saignéed’une 
livre. L’intelligence paraît se ranimer un peu, elle malade se 
plaint de ce que la déglutition ne peut plus s’opérer. 

Le pouls qui, jusque-là, était resté mou, un peu fréquent, 
devient progressivement plus plein, dur et rare. B... est 
tourmenté par une démangeaison opiniâtre au front, au nez 
et aux lèvres quil se frotte sans cesse. Ce phénomène qui a 
commencé à se manifester à la première heure de l’intoxicà- 
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lion, était à son maximum à la deuxième heure, et ne sub¬ 
sistait plus à quatre heures du soir, qu’à de longs intervalles. 

Le malade est sans cesse excité par les moyens les plus 
énergiques : des frictions ammoniacales faites sur le bas- 
ventre et les extrémités ; des moxas placés sur les jambes ; 
des secousses réitérées du tronc, etc., sont tour-à-tour in¬ 
fructueusement mis en usage, tant la sensibilité est émous¬ 
sée ! La face est toute décomposée ; les yeux sont ternes, en¬ 
foncés dans leurs orbites, et convulsés en haut et en dehors : 
toute la superficie du corps est d’un froid glacial. Les mé¬ 
decins découragés .croient être arrivés au terme fatal. 

3 heures. — On administre au malade la potion suivante, 
prise en deux doses, à un quart d’heure d’intervalle : tein¬ 
ture d’iode et hydriodate de potasse, ana, eau, 5 i g iij. Im¬ 
médiatement après avoir pris la seconde dose, B... a des ré¬ 
gurgitations des substances qu’il avait prises, plutôt que des 
vomissemens. On l’engage à se titiller la gorge, mais il s’en¬ 
dort même en vomissant. Oii lui fait alors avaler, de cinq en 
cinq minutes, des infusions concentrées de café qui amènent 
chaque fois de légers vomissemens, de manière que le ma¬ 
lade finit par remplir plusieurs cuvettes de matières vomies. 

4 heures. — Le coma est des plus prononcés : pour tenir 
le malade éveillé, il faut le pincer, le chatouiller et le secouer 
fortement. 

Il est très docile aux prescriptions des médecins. Sa tête 
est si lourde, ses yeux sont si pesans et ses membres si en¬ 
gourdis, qu’il laisse un mouvement à moitié fait, une parole 
à moitié dite. Le pouls qui avait perdu de sa force par la pré¬ 
cédente saignée, se relève etdevient vibrant. Ou pratique une 
seconde saignée aussi abondante que la première, et qui a 
pour effet encore de diminuer le coma. 

4 heures et demie. — La face devient violacée; les mem¬ 
bres se contractent et se raidissent ; le malade perd la parole, 
et l’on s’efforce en vain de lui faire ouvrir les yeux. On fric- 
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üoüue l’épigastre avec de ranimoniaque caustique, et on ap- • 
plique un sinapisme à chaque membre. B... est tout-à-fait 
insensible à cette active médication. 

S heures. — Comme les signes de congestion eucéphaln 
que deviennent de plus eu plus manifestes, on pratique une ! 
troisième saignée d’une livre, on continue de faire prendre au 
malade de fortes infusions de café, et on lui met deux nou- ' 
veaux sinapismes, un sur chaque épaule. ' 

h heures et demie. — De ce moment, date une légère 
amélioration. B... ouvre les yeux, quoique avec beaucoup de 
difficulté; il parle et cherche même à faire comprendre aux 
médecins qui l’entourent, l’état de ses sens et de ses facultés. 

Je vais le voir à 6 heures ; il me reconnaît parfaitement, m’a¬ 
dresse le bonjour, et me demande si je le crois bien malade. 
Sur ma réponse négative, il s’écrie : Je nen ai donc pas as¬ 
sez pris ! Comment, avoir 55 grains d’acétate de mor¬ 
phine dans le corps, et ne pas mourir l puis, il retombe 
accablé. Je cherche à le rassurer, en lui faisant comprendre 
que sa position n’était point si mauvaise qu’elle pût justifier 
l’acte de désespoir auquel il s’est porté, et je fais tout mon 
possible pour lui faire entrevoir un avenir plus heureux. 

Ces quelques paroles affectueuses produisent une profonde 
impression sur le moral du jeune malade qui, après avoir ré¬ 
fléchi un instant comme celui qui cherche à rappeler ses 
sens, me dit avec un accent qui exprimait à-la-fois le regret 
de sa faute et le désir d’en échapper ; Ah! mon cher 
M.~ Bonjean, jè souhaite guérir maintenunt, mais c’est 
pour revoir ma pauvre mère ! 

7 heures. — Les symptômes déterminés par le poison S’af¬ 
faiblissent par degrés. Le malade peut, jusqu’à un certain 
point, surmonter la tendance au sommeil. Ses idées sont net¬ 
tes, et il voit, dit-il, comme à travers un nuage, tout ce qui 
vient de se passer. 

8 heures et demie. — B... n’a plus rien à craindre des sui- 
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les de cette énorme dose du plus puissant des narcotiques. Un 
infirmier passe la nuit auprès de lui pour sun eiller l’action 
des sinapismes, luifaireprendre du caféetle tenir éveillé. Le 15 
iniUet, 8 heures du matin. Le malade a vomi plusieurs 
fois dans la nuit ; il vomit encore en ce moment, et les vomis- 
semens Gontinuent dans la journée. On aperçoit sur son 
front une éruption yésiculeuse qui explique les démangeai¬ 
sons qu’il ressentait la veille sur cette région. Qn prescrit 
pour tout remède, de légères infusions de mélisse. B... se 
plaint d’étourdissemens, de pesanteur de tête : Si vous vou¬ 
lez eonnaitre mon état, dit-il, Usez ee quon a écrit de 
l’ivresse des Chinois -par l’opium- 

Le 16 juillet, les accidens morbides disparaissent succes¬ 
sivement, etle 17 au matin. B... sort de riiôpital, complète¬ 
ment rétabli. Il a pris, en seize heures environ, sept livres 
d’infusion de café, trois fois plus chargée que celle que l’on 
prépare habituellement pour l’usage domestique. Il vient me 
visiter, et m’apprend que ce qui l’a le plus fatigué dans cette 
terrible circonstance, ce sont des renvois d’une amertume in¬ 
supportable qui lui rappelaient la saveur de la morphine, et 
dont il n’est point encore entièrement débarrassé. Il me dit 
enfin qu’il n’a aucune souvenance des douleurs qu’a dû lui oc¬ 
casionner l’application des caustiques de tout genre dont la 
superficie de son corps a été l’objet. 

Yoilà certainement une observation des plus remarqua¬ 
bles que Tou connaisse. Cinquante-cinq grains d’acétate de 
morphine, pris en une seule dose, n’ont pas causé la mort I 
A quoi B-., doit-il donc d’avoir pu résister à cette énorme 
dose de poison ? Essayons donc d’expliquer ce phénomène 
aussi étonnant qu’inattendu. 

Il faut d’abord placer en première ligne le traitement éner¬ 
gique qu’on lui a fait subir, et qui, seul, était bien capable 
de maîtriser les effets d® la substance délétère. Ensuite, on se 
rappeBera que le poison a été pris dans une trop petite quan- 
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tiié d’eau pour pouvoir être dissous, et que peu de temps 
après, B... a avalé de l’huile d’olives qui, en tapissant les pa¬ 
rois de l’estomac, a dû rendre ceux-ci moins perméables aux 
liquides. Or, voilà tout autant de circonstances qui ont dû 
nécessairement neutraliser en partie l’action' de la morphine 
en s’opposant à la prompte absorption de ce puissant narco¬ 
tique. Ce qui semble étayer cette opinion, c’est la lenteur 
avec laquelle les premiers symptômes d’empoisonnement se 
sont manifestés ; car, pendant près de deux heures après l’ac¬ 
cident, B... est resté dans son état normal ; il s’est promenéj 
il a visité ses amis, il est entré au café boire de la bière, et a 
pu, sans aide, se rendre à l’hôpital. 

La bière qu’il a prise une heure après l’époque fatale, a dû 
lui être plutôt préjudiciable en dissolvant l’acétate de mor¬ 
phine, et en en facilitant ainsi l’absorption. Je me suis assuré 
que cette boisson fermentée n’exerce aucune action décora^ 
posante sur les sels solubles de morphine. Il n’en est pas de 
même de la solution d’hydriodate de potasse iodurée, consi¬ 
dérée pourtant à tort, par quelques auteurs, comme le meil- 
leiu* contre-poison des préparations opiacées. L’iode décom¬ 
pose, à la vérité, les sels de morphine, en donnant naissance 
à un composé insoluble d’hydriodate ioduré de morphine, 
d’une belle couleur pourpre, foncée ; mais l’expérience m’a 
appris qu’il fallait un grand excès de solution iodurée pour 
rendre complète la décomposition des sels de morphine, cè 
qui n’est pas sans inconvénient en l’espèce. L’hydriodate dé 
potasse n’entre pour rien dans cette réaction ; ce sel ne sèrt 
qu’à maintenir à l’état de dissolution parfaite, l’iode qui, sèul, 
ne peut être dissous par l’eau. Il n’y a donc que l’iode libre 
qui s’unit ici à la morphine. Comme la potion iodurée n’a été 
administrée au malade que deux heures et demie après l’in- 
toxication , alors que l’estomac contenait déjà des solutions 
d’émétique, de l’ipécacuanha, de l’oxymel scillitique, de la 
bière, de 1 huile, etc., il est permis de croire qu’elle a pu diL 
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ücileniênt neutraliser le poison. Cependant, on ne peut dou¬ 
ter que cet antidote ne lui ait été favorable, puisqu’il a 
amené des voinissemens qu’on avait en vain provoqués 
jusqu’alors par les moyens les plus énergiques. 

Dans cette circonstance,je crois qu’on seserait bien plus fa¬ 
cilement rendu maître du poison, si on avait d’abord cherché 
à le combattre par une solution de tannin, ou, à défaut, par 
une décoction de noix de galle, d’écorce de chêne ou de toute 
autre substance astringente, ainsi que le conseille M. Orfila. 
L’expérience suivante confirme l’opinion du savant profes¬ 
seur. 10 grains d’acétate de morphine ont été dissous dans 
2 onces d’eau distillée, et la dissolution filtrée a été trai¬ 
tée par une solution de tannin pur, en excès. Le mélange s’est 
immédiatement troublé, et n’a pas tardé à laisser déposer un 
abondant précipité floconneux, blanc-jaunâtre, insoluble dans 
un excès du réactif, et renfermant toute la morphine combi¬ 
née au tannin. La liqueur filtrée possédait une saveur astrin¬ 
gente, sans trace d'amertume, et ne renfermant plus de 
morphine. Le précipité séché et traité par de l’acide acéti¬ 
que étendu, a fourni une dissolution amère, d’où la morphine 
a pu êti’e facilement isolée par l’ammoniaque. Pour terminer 
cette histoire remarquable, j’ajouterai que, suivant MM. les 
docteurs Chevallay et Carret, la quantité de morphine prise 
par B..., peut bien avoir paralysé l’estomac, au point d’avoir 
rendu l’absorption, sinon impossible, du moins fort difficile. 
En effet, si l’estomac n’eût pas été paralysé, comment cet or¬ 
gane aurait-il été insensible à l’administration de 5 grains 
d’émétique, et de 2ù grains d’ipécacuanha. 
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PAR L’ARSENIC. 

EXHUMATION ET AUTOPSIE DE CINQ PERSONNES ; 

DE La même "EaMilee j 

BÉDÉdÉéS dans l’espacé de vingt mois. 

Faits communiqués par M. le docteur Henri Bayard. j 

Les observations d’empoisonnement par l’arsenic sont si 
nombreuses, et les procédés d’extraction dé cette substance 
toxique ont été tellement perfectionnés, que je n’aurais pas 
publié les faits suivans, s’ils ne présentaient un intérêt 
tout particulier en raison des circonstances aü milieu des¬ 
quelles ils se sont produits. Ces faits démontreraient, s’il en 
était besoin, quel soin l’expert doit apporter dans ses re^ 
cherches, et combien il est important qu’il ne se laisse pas 
impressionner par les préventions répandues dans un pûTsi 

Dans une commune des environs de Paris, une famille voit 
disparaître, dans l’espace de deux ans, cinq dê ses membres 
sans que l’attentien publique en soit évéillée; ce n’est qa’aus- 
sitôt après le cinquième décès, celui d’un enfant de huit afis, j 
que des craintes sont exprimées à l’autorité, et qu’une 
quête est ordonnée. Les renseignemens recueillis dans là 
commune éloignent toute pensée de crime, et attribuent la 
mort à un accident. 

M. le procureur du roi ordonna cependant que l’autopsie 
fût faite, et je fus chargé d’y procéder. 

Voici le rapport que je rédigeai sur les lieux : 

Nous, soussigné, Henri-Louis Bayard, docteur en méde- 
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cine, avons été commis, par ordonnance de M. Croissant, 
substitut de M. le procureur du roi, à l’effet de procéder à 
l’examen et à l’ouverture du corps du nommé S... (Émile- 
Adolphe), âgé de huit ans et demi, et de rechercher la cause 
de sa mort. 

Nous nous sommes transporté à N... j àu domicile de la 
veuve S., marchande épicière, et, en présence dê M.le maire 
de la^îommune, après avoir prêté serment entre ses mains, 
nous avons constaté ce qui suit : 

Avant hier, 16 courant, le jeune S. était bien portant pen¬ 
dant la journée, lorsqu’il fut pris subitement, vers quatre 
heures, de vomissemens répétés. Il Se plaignait de douleurs 
très vives dans la gorge et d’un resserrement qui l’empêchait 
d’avaler; puis des douleurs de ventre sursûnrent; on lui 
donna à boire de l’eau sucrée. Le lendemain il , à sept 
heures du matin, \m médecin fut appelé, il constata un état 
de prostration très grand , prescrivit des cataplasmes sina- 
pisés aux pieds.Quelques heuresapi’èslejeuneS... était mort. 

Examen extérieur et autopsie vingt-huit heures après 
la mort reconnue. 

Il n’existe à la surface du Corps âucùne trace de violence, 
là raideur cadavérique est très prononcée, la face est grippée 
et porte une expression de souffrance qüê nous n’avons qüe 
rarement observée. 

Les lèvres sont blanches, blafardes, ainsi qttê les gencives, 
et toute la Surface de la membrane muqueiise de la bouche ; 
la raideur cadavérique est Si prononcée qu’il est impossible 
d’écarter les mâchoires, et que la section des joues est neces¬ 
saire pour examiner la cavité buccale. 

Tète. —Les membranes du cerveau et la substance céré¬ 
brale sont très injectées, le sang est noir, poisseux, à demi 
coagulé, les ventricules contiennent une cuillerée environ de 
sérosité sanguinolente. — Lés os du crârte sont inlacts. 
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Poitrine. — Il existe d’anciennes adhérences pleurétiqUès 
dans les cavités droite et gauche de la poitrine ; le poumon 
droit est hépatisé dans sa partie moyenne et à sa base. Le 
tissu pulmonaire est rouge, brun, compacte et fortement 
congestionné ; le poumon gauche ne présente pas cette alté- ' 
ration, il est crépitant quoique l’injection sanguine soit assez 
considérable, le sang est noir, poisseux, épais, s’étendant en 
nappe sans couler. 

Le cœur est vide et ne renfermé que plusieurs petits cail¬ 
lots de sang. 

Tuhe intestinoL — La blancheur et l’état blafard que 
nous avions remarqué dans la bouche s’observe dans l’œso¬ 
phage et dans toute la longueur de ce conduit, la membrane 
muqueuse est plissée, ramollie. 

L’estomac contient 200 grammes environ d’un liquide 
jaunâtre, et qui, d’après les renseignemens donnés, résul¬ 
terait des boissons ingérées immédiatement après les vomis- 
semens. 

Dans le grand cul-de-sac de l’estomac nous remarquons, 
dans une étendue de 4 centimètres, que la membrane 
muqueuse est ecchymosée. Il y a une infiltration sanguine 
entre les couches musculeuse et muqueuse ; cette dernière est 
notahlement ramollie. Toute la région pylorique présente 
le même aspect et les mêmes altérations. Le duodénum, 
le jéjunum, et la fin de l’intestin grêle offrent la teinte 
blanchâtre observée dans le trajet de l’œsophage, à cette 
exception près, que les valvules transversales sont ecchy- 
mosées^ et pointillées de sang sur quelques-unes de leure 
parties. V • 

Une quantité assez considérable de matière floconneuse 
hlanchûtre se trouvait dans l’intestin grêle. 

Le colon et le cæcum contenaient des matières fécales 
solides. 

Toute la surface extérieure des intestins était rosée et dans 
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, quelques points, notamment dans riiypochondre droit, l’injec¬ 
tion sanguine était plus prononcée. 

La vessie ne renfermait pas d’urine. 

CONCLUSIONS. 

l®La rapidité de la mort du jeune S..., âgé de huit ans et 
demi, et l’absence de tout symptôme d’aftection cérébrale, 
observée pendant la vie, nous porte à penser qu’il n’a pas 
succombé à une maladie de ce genre. 

2* En ayant égard aux phénomènes observés pendant la 
vie, et à la nature des altérations que nous avons décrites, et 
qui existaient dans la bouche, l’œsophage, et tout le tube 
intestinal, ainsi que l’état tout particulier du sang, nous 
■présumons que la mort du jeune S..., âété occasionnée par 
l’ingestion d’une dissolution de potasse ou de soude, ou de 
quelque siibstance alcaline. 

3“ Afin de reconnaître : s’il y a eu effectivement em¬ 
poisonnement, nous avons recueilli et mis à part l’estomac, 
les intestins et les liquides qu’ils contenaient ainsi que plu¬ 
sieurs portions des poumons et du foie. 

L’analyse chimique de ces matières permettra de préciser 
la nature de la substance vénéneuse ingérée. 

4® Aucun renseignement n’a pu faire savoir si la mort du 
jeune S..., était le résultat d’un suicide, de l’administration 
involontaire ou volontaire d’une substance toxique. 

Dans le magasin d’épiceries de la veuve S..., de la soude, 
de la potasse, de l’eau de javelle, sont à la portée de chacun . 

18 décembre 1843. 

La justice poursuivit ses investigations, et l’instruction re¬ 
cueillit les dépositions des- personnes qui avaient été en rap¬ 
port avèc la famille S... 

Je cite textuellement la déposition de M. le docteur 
Boizard, qui avait donné ses soins à cette famille ; les décla- 
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râlions de cë médéëin détriiisàîenl toute idée de crîine et èües ‘ 
feront connaître quelques-uns déà détails dé cëité mÿstéfieusé 
affaire. 

Déclaration de M. le doèteur Boizard. 

« Je suis lé médecin ordinaire de la famillê'S..., depuis tfois 
âîis. . 

« Le ttiâri de la femme Si.., décédé depuis trois mois ëû- 
viron, était malade depuis long-temps : — c’était un hO'mMê 
extrêmement gras. Au commencement de 1843, il éprouva 
Une attaque d’apoplexie. Je fus appelé assez tôt pour le soi¬ 
gner, et en répétant les saignées je le sauvai, il resta parâr 
lysé du côté droit. Au mois de septembre, il fut atteint d’üné 
congestion pulmonaire suivie de fièvre typhoïde^ et suc¬ 
comba aü bout de six semaines. Quinze jours avant sâ mort 
les extrémités inférieures s’infiltraient. Je puis affirmer qüé 
cët homme est mort à la suite d’une maladie de poumon et 
que jamais il n’est entré dans ma pensée de süppOSèf qu’il 
eût pris une substance vénéneuse. 

« Lorsque j’ai commencé à donner mes soins aux époüX 
S...., ils avaient quatre enfans, un garçon et trois filles. 
Je fus appelé il ÿ a environ dix-huit mois pour voir üné 
jeune fille de deux ans, mais lorsque f arrivai elle venait 
de mourir, j’examinai le corps qui était dans un état nor¬ 
mal, et je puis attester qu’il ne présentait aucune trace dé 
poison. Je ne me rappelle pas si l’on m’â dit que cettë petite 
fille était souffrante depuis long-temps. Elle avait, je crois, 
éprouvé des diarrhées. 

« Je fus appelé il y a environ huit mois pour une autre 
enfant qui sortait de nourrice. Cette enfant toussait à ce 
qu’il paraît depuis assez long-temps, et elle était atteinte 
d’une bronchite chronique, toutefois son état n’était pas 
inquiétant. Je restai huit jours sans la voir; mais quand on 
m appela de nouveau, je la trouvai gravement malade, elle 
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était attêînte d’uhé pneumonie aiguë très caractérisée. L’ex¬ 
trémité des poumons était engorgée, i’ènfânt expectorait 
difficilement. L’auscultation me démontra que la pneumonie 
était des plus graves, j’ordonnai immédiatement des vésica^ 
toires, mais ils furent sans résultat, et l’enfant succomba au 
bout de quatre heures. Jè 'puis affirmer que cette enfant- 
là eàl bien morte d’une pneumonie. 

« Il restait deux autres enfaiis, une jeune fille et un gar¬ 
çon. Au commencement de décembre dernier, la jeune fille 
tomba malade, je constatai que sa maladie était une conges¬ 
tion du cerveau sans aucune complication. Je recommandai 
beaucoup de soins j et maintenant elle est hors de danger, 
cependant il y a chez cette jeune fille un vice héréditaire, et 
je Crois bien qyj^eïle éprôUvèra Un jour les aecidens que 
son père a éprouvés. 

« Le jeûne S..., (Émile-Adolphe) dont la mort à paru si 
extraordinaire, était un sujet d’une constitution sanguine 
semblable à celle de son père, et de plus il avait le caractère 
apathique de Sa mère. Cet enfant que je vOÿais souvent chez 
ses parens, prenait fort peu d’êxercice, il était concentré, 
répondait à peine aux questions qu’on lui adressait, restait 
quelquefois vingt-quatre heures sans prendre d’alïmens. 
Souvent j’avais engagé les parens à le faire sortir et à lui 
procurer des distractions, je redoutais pour lui les habitudes 
casanières qu’il avait adoptées, parce que je connaissais sa 
nature a:poplèctîqUe. En allant voir sa soeur, j’appris qu’il 
était un peu souffrant, qu’il paraissait avoir encore moins 
d’appétit qu’à l’ordinairè, toutefois il ne se plaignait pas et 
je ne fis aucune prescription â Son sujet. 

« .... J’ai assisté à l’autopsie, et les aecidens que j’ai re¬ 
marqués dans le cerveau m’ont démontré que le jeune S..., 
avait succombé à une congestion cérébrale. Quant à l’empoi¬ 
sonnement, même involontaire, je n’y crois pas, et je serais 
bien trompé si l’analyse des matières recueillies par le doc- 
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leur Bayard ftiisait découvrir des traces d’empoisonnement. 

La femme S,.., ignorant l’état dans lequel se trouvait son 
fils, m’a appelé un peu trop tard, mais je ne puis pas admettre | 
qu’il y ait eu de sa part le moindre calcul. 

« Je ne sais pas quelle est la maladie que l’officier de santé 
S..., désigne sous le nom de cholérine blanche, je ne con¬ 
nais pas de maladie de ce nom. — Selon moi, Venfant a 
succonihé à une congestion cérébrale déterminée far 
une indigestion qui nafas été soignée à temps. — La 
constitution du jeune S..., le prédisposait aux accidens qui 
l’ont enlevé. » 

Malgré ces déclarations si affirmatives, la justice continua 
ses recherches, et l’un de MM. les juges d’instruction près 
le Tribunal de première instance de la Seine, rendit l’ordon¬ 
nance suivante : 

« Nous, Frayssinaud, juge d’instruction, vu l’instruction" 
commencée à l’occasion de la mort du jeune S.... 

« Attendu que ce jeune enfant est décédé le 17 décembre 
dernier sans qu’on ait pu déterminer encore d’une manière 
précise les causes de sa mort ; 

« Attendu que le docteur Bayard qui a été chargé de faire 
l’autopsie du cadavre, semble présumer que la mort du 
jeune S.... a été occasionnée par l’ingestion d’une dissolu¬ 
tion de potasse, ou de soude ou de quelque autre substance 
toxique ; 

U Attendu qu’il est utile pour la manifestation de la vérité 
et pour éclairer la marche de l’instruction, qu’il soit procédé 
à l’analyse chimique de l’estomac, des intestins et des liquides 
qu’ils contenaient, lesquels ont été recueillis et mis à part 
parle docteur Bayard; commettons MM. Thieullen, fh&r- 
macien chimiste, Devergie et Bayard.! docteurs en méde¬ 
cine , à l’effet d’analyser lesdites matières pour savoir si elles 
contiennent un poison quelconque. 

« MM. les experts s’attacheront à découvrir, s’il est pos- 
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sible, les causes présumables des altérations des organes 
soumis à leur examen. 

« Attendu que des dragées ont été déposées par un des 
.témoins entendus dans l’instruction, comme étant restées 
chez la mère du jeune S..., à la portée de l’enfant, et qu’il 
est utile aussi que ces dragées soient soumises à une analyse 
chimique pour savoir si elles ne contiennent pas des subi 
stances vénéneuses de nature à avoir pu causer la mort du 
jeune S.... — Commettons lesdits experts à l’effet d’analyser 
aussi ces dragées. » 

L’analyse chimique a été faite en suivant les procédés 
usuels et tracés par la science; je me bornerai à citer les 
conclusions de notre rapport ; 

CONCLUSIONS. 

Au moyen des expériences précédentes nous avons obtenu 
I’arsenic sous forme de taches et Panneaux : 

1° Du liquide contenu dans l’estomac et dans les intestins. 

2° De la matière floconneuse contenue dans l’estomac et 
dans les intestins. 

3° Des parois de l’estomac et des intestins. 

4° De 100 grammes de sang contenus dans le bocal où 
se trouvaient la portion de foie et les poumons de l’en¬ 
fant. 

5° De la sixième partie du foie, et par deux procédés diffé¬ 
rons. 

6° Des poumons. 

Rapprochement étahli entre les résultats de l’analyse 

chimique, les symptômes de la maladie à laquelle 

l’enfant a suceomhé, et les altérations d’organes qui 

ont été observées à l’ouverture du corps. 

Il résulte des interrogatoires qui nous ont été communi¬ 
qués que l’enfant S..., était très bien portant, lorsque le 16 
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décembre dernier, vers quatre heures du soir, il avait vomij 
sans se plaindre ; qu’il avait soupé avec des pommes cuites-, 
qu’il s’était couché sans annoncer qu’il fût souffrant; que 
bientôt après il se plaignit ; que sa mère se leva et lui 
donna de l’eau sucrée; que cette boisson n’arrêta pas les 
douleurs ; que vers six heures du matin voyant que l’enfant 
souffrait de plus en plus, elle fit appeler un médecin qui 
avait prescrit une tisane et des sinapismes, que l’oncle du 
Jeune S..., étant venu le voir peu de temps après, fi le 
trouva mort, et la femme S..., ne s’était pas même aperçue 
du décès. 

A six heures du matin l’enfant était dans l’état suivant : 
le lit était taché de manière à prouver que l’enfant avait; 
vomi beaucoup, la mère avait jeté les matières qui avaient 
été recueillies dans les vases. La prostration de l’enfant était 
générale ; il se plaignait d’éprouver des douleurs dans tout ' 
le corps. Le ventre parut être douloureux, la bouefie ne put 
être examinée parce que l’enfant ne pouvait l’ouvrir, Le 
corps était froid, et l’état général tel, que le médecin le re¬ 
garda comme désespéré. 

A l’ouverture du corps, l’un de nous est frappé de l’ex¬ 
pression de souffrance que présente la figure. Le cerveau et 
ses membranes sont gorgés de sang ainsi que le poumon 
droit surtout. La membrane muqueuse du pharynx dé l’œso¬ 
phage est blanche. Une ecchymose sous-muqueuse existe 
dans le grand cul-de-sac de l’estomac, elle occupe une sur¬ 
face de h centimètres d’étendue, la muqueuse est ramollie ? 
et dans l’intestin grêle, elle est pointillée de sang. Ses val¬ 
vules sont ecchymosées, une quantité assez considérable 
d’une matière floconneuse blanchâtre se trouve dans cet in¬ 
testin- Le gros intestin contient des matières fécales solides. 
La surface extérieure des intestins était rosée. 

En rapprochant des résultats de l’analyse chimique l’in¬ 
vasion de la maladie à laquelle a succombé l’enfant, sa 
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marcbe rapide vers la mort, etlps symptômes qui ont été 
observés, tels que les vomissemens répétés, la souffrance 
générale, la prqstration, l’altération profonde des traits, la 
sensibilité du ventre. 

2° Les altératious pbservées à l’ouverture du corps, telles 
que les ecchymoses sous-inuqueuses de l’estomac et des in¬ 
testins ; l’état piqueté et pointillé de la membrane muqueuse 
intestinale; la sécrétion d’une quantité considérable de li¬ 
quide, dont une partie avait l’aspect floconneux. 

Z° Ayant égard à cette çirconstance qu’il a été extrait de 
l’arsenic du foje et des poumons ^ c’est-à-dire d’organes qui 
n’ont aucune communication avec l’estomac et les intestins 
et où le poison n’a pu être apporté que par le fait de la cir¬ 
culation du sang, ce qui établit nécessairement le transport 
de la matière vénéneuse pendant la vie. 

Nous n’hésitons pas à déclarer que l’enfant est mort em- 
poisonné par Varsenic. 

Et s’il nous était donné d’établir quelques présomptions 
sur l’état dans lequel était la matière vénéneuse, au moment 
où elle a été prise, nous dirions qu’elle se trouvait dans un 
état de division extrênae au paonfient où elle a été prise, si 
même elle n’était pas plutôt complètement dissoute dans un 
liquide. 

A. BEYERGIE, THIEÜLLEN, H, BAyARp. 

Les résultats de cette analyse donnèrent à l’instruction - 
qne nouvelle marche et firent douter que la mort des autres 
membres de la famille S.... eut été naturelle. 

Le 8 février, nous procédâmes à l’exhumation 1“ du nom¬ 
mé S..., père, décédé le 3 novembre 1843; 2° d’une de ses 
filles (Eugénie), âgée de vingt mois, morte le 24 juin 1843; 
3° d’une autre de ses flUes (Joséphine), âgée de 2 ans 1/2, 
décédée le 29 juin 1842. 
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Je fis les analyses chimiques avec MM. Thieulleii et De- 
vergie. Nos conclusions ont été les suivantes : 

1° Chez le sieur S..., père, nous avons retiré de Xarse¬ 
nic — de l’estomac et d’une portion du duodénum, — d’une 
portion de l’intestin grêle par deux procédés différens, •— 
d’uiie portion du foie par deux procédés, — des poumons, 

— enfin il n’existait pas d’arsenic dans les terres prises dans 
le cimetière. 

2° Chez la jeune Eugénie S...., nous avons extrait de ’ 
Varsenic du foie,—des intestins, et la proportion de métal, j 
eu égard à la quantité des matières analysées, était considé- I 
rable. 

3° Les organes retirés du corps deTenfant Joséphine S..., | 

ne contenaient pas de substance vénéneuse reconnaissable à 
l’aide des opérations qui, dans les analyses précédentes, nous | 
avaient démontré la présence de l’arsenic. 1 

L’instruction voulut savoir si une parente des enfans S..., | 

décédée au môis d’octobre 18i3, n’aurait pas succombée à 
une mort violente, et le 23 février 1844, je fus chargé de 
procéder à l’exhumalion de la femme P.... 

L’analyse chimique ne nous fit reconnaître aucune tracé 
de substance toxique. — 

Malgré l’évidence des résultats des analyses chimiques, 
les médecins de la commune de N.... se refusaient à consi¬ 
dérer la mort du sieur S.... et de ses deux enfans, comme 
ayant été produite par l’ingestion de l’arsenic. M. Frays- 
sinaud, juge d’instruction, nous chargea, M. Devergie et 
moi, de donner notre avis motivé : 1° sur les causes de la 
mort de S.., père et de ses deux enfans^ 2 ° sur la mala- 
-die d Heloîse S.,./ 3° sur les opinions émises à ce sujet 
par MM. Boizard et Sus, médecins (1), 


(1) Je reproduis la consultation médico-légale que nous rédigeâmes en 
commun; quelques discussions s’étant élevées entre nous, sur sa forme, 
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Avant d’émettre un avis motivé sur les divers faits soumis 
à notre application, nous croyons d’abord devoir discuter 
l’opinion de M. Boizard qui résume les dépositions qu’il nous 
a faites, à savoir : que l’administration de l’arsenic 
sur trois individus, dans les organes desquels il a été 
constaté ne lui rend pas compte de tous les phénomènes 
tnorhides quil a observés pendant la vie. 

A l’appui de son opinion, M. Boizard fait remarquer que : 

« l’administration de l’arsenic détermine ordinaiz’ement des 
« vomissemens, des coliques violentes, de la diarrhée, des 
« convulsions, des sueurs froides, des éruptions miliaires à 
« la peau ; les malades poussent des cris, éprouvent des 
« souffrances vives, ils se plaignent d’un goût âcre dans la 
« bouche. 

« Je n’ai observé, dit-il, aucun de ces symptômes chez la 
« jeune Eugénie S..; chez S...^ père, il n’y a eu quedesvomis- 
« semens, alternant avec de la diarrhée ; chez Émile-Adolphe 
« S..., j’ai observé des vomissemens répétés avec coliques, 

« les extrémités étaient froides ; mais il n’y avait pas eu de 
« dévoiement ni de convulsions. » 

^i dans un assez grand nombre d’empoisonnemens par 
l’arsenic, on observe la réunion de ces divers symptômes, 
elle est loin d’être constante. Dans certains cas, on a seulement 
constaté la pâleur des visages et des syncopes, et cependant 
la dose d’arsenic avait été extrêmement forte. — Bien n’est 
plus commun que de voir manquer un ou plusieurs de ces 
symptômes. Enfin quand l’empoisonnement a lieu ÿune ma¬ 
nière le7ite , on n’observe plus que des troubles plus ou 
moins marqués dans la digestion, quelques vomissemens 
alternant ou coïncidant avec de la diarrhée, une faiblesse 
plus ou moins prononcée. Nous ajouterons que rien n’est 


M. Devergie a déposé un mémoire séparé, mais dont les conclusions sont les 
mêmes. 
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plus variRblq aussi quant à leur nombre et à leur inteusité 
que les symptômes de Vempoisonnement par l’acidc arsé¬ 
nieux suivant le mode d’administration, de ce poison à j’éU(t 
de fragmens, de poussière fine de solution, dans un liquide ! 
selon la quantité que l’on en a fait prendre, ainsi que selon 
l’état de plénitude ou de vacuité de l’estomac ; l’état sain ou 
de maladie des organes digestifs, l’âge, le sexe, et enfin 
certaines conditions individuelles, 

Cette opinion lie serait donc pas soutenable dé prétendre 
trouver dans tous les cas d’empoisonnement par l’acide ap- 
sénieux, l’ensemble des symptômes qu’il est capable de deV i 
Yclopper en raison des divers individus, et des circonstaiices 
différentes de l’administration de ce poison. 

L’opinion de M. le docteur Boizard, et ses doutes sur l’em- 
poisonnement du nommé, et de ses deux enfans, ne peu¬ 
vent pas s’appuyer sur les faits particuliers à cette fainille, 
ni sur les observations si communes d’empoisonneipent par 
les préparations arsénicales* 
lExaminons maintenant chacun des faits en particulier, 

Exanien et discussion des faits relatifs à Emile-^ 
Adolphe S... 

Émile-Adolphe S.,,, est mort empoisonné par une prépa¬ 
ration arsénicale : ce fait est démontré par la corrélation qifi 
existe entre les symptômes, les altérations morbides et les 
résultats de l’analyse chimique. 

Suivant M, Boizard, Émile S..., âgé de huit ans M%r 
vm sujet d’une constitution sanguine semblable à celle 
« de son père; il avait le caractère apathique de sa mère; 

cet enfaiit prenait fort peu d’exercice, il était conceotfé) 
•« répondait à peine aux questions qu’on lui adressait, res- 
« tait quelquefois vingt-quatre heures sans prendre d’afi- 
« mens: — M. Boizard redoutait pour lui les habitudes 
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(( casanières qu’il avait adoptées parce qu’il connaissait sa 
« nature apoplectique. » 

Les renseignemens recueillis auprès de la mère et des pa- 
rens de l’enfant par l’un de nous, M. Bayard, lors de son 
transport à N..., le 18 décembre 1843, ne sont pas complè¬ 
tement d’accord avec les détails précédens; ainsi, Émile avait 
le teint coloré, mais il n’éprouvait jamais de maux dé tête 
violens, il jouait avec ses camarades, U était gai et était 
habituellement bien portant. 

C’est le 17 décembre, vers six heures du soir, que l’enfant 
« a vomi, mais sans se plaindre; çette indisposition n’avait 
« pas inquiété, déclare M. Sus, parce qu’il arrivait quel- 
« quefoîs à l’enfant de vomir des glaires. Une voisine, la 
« femme Q.,,, était venu le chercher à sept heures environ 
« pour aller spuper chez elle avec du boudin; mais il n’ayait 
« pas voulu y aller et soupa chez lui avec des pommes cuites. 
i( Il se coucha peu de temps après avoir soupé sans annon- 
« cer qu’il fut souffrant, mais bientôt a.près U se plaignit, )> 

Telle est l’invasion brusque de cette maladie qui devait 
faire succomber l’enfant en moins de douze heures, 

« La veuve S..., se leva dans la soirée et donna à son fils 
« de l’eau sucrée pour le calmer, mais cela n’arrêia pas les 
« douleurs. Émile vomissait beauçonp et se plaigmait 4e Cp- 
« liques. » Il éprouvait des douleurs très vives dans la gorge 
et un resserrement qui l’empêchait d’avaler, — L’enfani fpt 
abandonné à lui-même pendant la nuit, on l’entendit sp 
plaindre, gémir, se relever souvent; niais aucun secours ne 
lui fut donné. 

Ce fut seulement à six heures du matin que M. Boizard fut 
averti. En approchant de l’enfant, *7 le crut vwrtî la peau 
était froide, surtout aux extrémités — la figure altérée, les 
paupières violacées, les mâchoires contractées le ventre 
ballonné, très sensible à la pression — Émile répondit avec 
peine aux questions qui lui furent adressées, car l’ouïe était 
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dure. Il se plaignit d’avoir froid, de souffrir de la tète et de 
l’estomac — il refusa de boire. C’est alors que M. Boizard 
eut la pensée que cet enfant pouvait avoir pris des alir- 
niens préparés dans des vases en cuivre, mais il se con¬ 
tenta des réponses négatives que la veuve S... fit à ses ques¬ 
tions. — 

Les matières vomies avaient été jetées, M. Boizard ne put 
les voir — et il a cru que l’enfant avait eu une indigestion 
dont les efforts de vomissement avaient amené une con¬ 
gestion-cérébrale. 

Il le quitta en le considérant comme étant dans un état 
presque désespéré — il revint deux heures après, Émile S... 
avait Succombé. 

L’autopsie pratiquée en présence de M. Boizard a fait 
constater une congestion sanguine dans toute la substance 
du cerveau, mais il.n’y avait pas eu d’hémorrhagie par rup¬ 
ture de vaisseau, d’apoplexie. Cette congestion s’observait 
également dans les poumons, il y avait en outre des lésions 
particulières dans la bouche et dans tout le canal intestinal ; 
les gencives, la membrane muqueuse de la bouche avaient 
une blancheur remarquable, dans l’œsophage elle était plis- 
sée, ramollie. Dans le grand cul-de-sac de l’estomac, la 
membrane muqueuse était ecchymosée dans une étendue de 
4 centimètres, elle était ramollie, toute la région pylo- 
rique présentait le même aspect et les mêmes altérations. Le 
duodénum et l’intestin grêle offraient la teinte blanchâtre 
observée dans le trajet de l’œsophage, en outre les valvules 
transversales étaient ecchymosées. Une quantité assez con¬ 
sidérable de matière floconneuse blanchâtre se trouvait dans 
l’intestin grêle; le colon èt le cæcum contenaient des matières 
fécales solides. Ces lésions ont pai-u assez caractéristiques à 
M. Bayard pour lui faire présumer l’ingestion d’une sub¬ 
stance vénéneuse. 

Actuellement que l’analyse chimique a décelé dans les 
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organes d’Émile s..., des quantités considérables d’arsenic, 
nous pouvons dire que les symptômes, les altérations morbides 
constatées à l’ouverture du corps, elles résultats de l’analyse 
chimique, constituent l’ensemble le plus complet de preuves 
d’un empoisonnement par une préparation arsénicale. 

Faits concernant Eugénie S... 

Il résulte de la déclaration de M. Boizard, que cette en¬ 
fant était bien portante lorsqu’il l’a vaccinée le 12 ou le 
14 juin, et qu’elle n’a été indisposée, lui a-t-on dit, que dans 
la matinée du 24 juin. En visitant l’enfant, vers les trois heu¬ 
res , il la trouva tout habillée, étendue sur son lit, la res¬ 
piration était difficile, lahorieuse, le pouls petit, fili¬ 
forme, les extrémités froides. Get état de prostration en¬ 
gagea M. Boizard à ne pas prescrire d’émission sanguine ; 
il soupçonna la naissance d’une pneumonie et fit appliquer 
des sinapismes aux pieds et un vésicatoire sur la poitrine. 

Vers les sept heures du soir, l’enfant succomba en présence 
de ce médecin. 

M. Boizard a diagnostiqué une pneumonie, parce que l’en¬ 
fant toussait et qu’il a cru entendre du râle crépitant à la 
partie supérieure et antérieure de la poitrine, seul endroit où 
il ait pu pratiquer l’auscultation, l’enfant criait et se plai¬ 
gnait, cet examen ne fut pas répété. 

La pneumonie, à son début, ne se montre pas ordinaire¬ 
ment sous cette forme, il y a de la chaleur à la peau, de la 
fièvre, de l’agitation, etc.; ici, la maladie qui s’était déclarée 
brusquement, le matin même, au dire des parens, se termina 
le soir. Au moment de la mort, la figure était violacée, le 
pouls à peine perceptible, les extrémités froides. La pneu¬ 
monie chez les enfans de cet âge n’a pas une marche sem¬ 
blable et ne les enlève pas ainsi en quelques heures. 

M. Boizard ne croit pas à l’empoisonnement, parce que 
l’enfant n’a pas eu de diarrhée ni de vomissemens. 
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Nous ferons rem arquer que chez Émile S..., plus âgé qüé 
sa sœur, il n’y a pas eu non plus de diarrhée. Quant à rab- 
sênce dès vomissemehs, est-ce uii fait exact ? Elle n’exclut 
pas non plus l’ingestion de l’acide arsénieux. Nous ne répé¬ 
terons pas ce que nous avons dit, eu commençant ce rap¬ 
port sur la différence des symptômes développés par cette 
substance. Chez Eugénie S..., l’arsenic a été retiré en quan¬ 
tité plus notable des intestins que des autres organes ; il en 
avait été de même chez son frère Emile, et tous deux ont suc¬ 
combé en quelques heures. Et si nous rapprochons toutes ces 
circonstances des résultats de l’analyse chimique, nous som¬ 
mes naturellement conduits à conclure que cette jeune fille a 
succombé à Un empoisonnement par une préparation arsé- 
nicalè. - 

Examen des faits relatifs à S... père. 

Dans le cours dé l’année 1842, lé siéur S... pèré a éprouvé 
des symptômes de congestion cérébrale, assez vlolens pôùf 
déterminer une attaque d’apoplexie avec paralysie de tout 
le côté droit du corps. 

Des êmissiôns sanguines abondantes et répétées, parais¬ 
saient avoir déterminé de l’amélioration dans l’état de santé du 
sieur S..., lorsqu’au milieu dü mois de septembre, il retomba 
malade. 

Nous pouvons établir ici une première période pendant la¬ 
quelle M. Boizard a constaté des symptômes de congestion 
pulmonaire qui lui ont paru caractériser une pneumonie, les 
quelques signes rappôrtés par ce médecin nous semblent in- 
suffîsans pour établir un diagnostic, et d’après les déclara¬ 
tions de M. Boizard, nous ne voyons qu’une simple conges¬ 
tion pulmonaire qui s’est dissipée rapidement sous l’influence 
dès saignées répétées huit fois dans les dix premiers jours.' 
L’embonpoint excessif du sieur S..., la paralysie dont il étaft 
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enôôrè affecte, expliquent, d’aillêürs, suffisamment la ü'éfees= 
site dè ces énlissions sanguines si fréquentés. 

La maladie du sieur S..., depuis la fin de septèinbrë jus- 
qd’à la Teille dè sà mort, peut former unè secondé période. 
Mais les détails qui nous ont été donnés par M. Boizard niaii- 
qüènt de précision, et l’anomalie des pfiénomènês observés, les 
alternations de bien et mal qui se succédaient presque chaque 
jour, ne nous permettent, paspltisqu’àMM.Bérardet besîân- 
dèSj de considérer cette maladie comme une fièvre typhoïde. 

Ainsi, la fièvre typhoïde offre dans son début, dans sa 
marche, des symptômes particuliers qui n’ont existé nui- 
lèmeUt chez le sieur S... La fièvre typhoïde se caractérise 
par l’ensemble, oü tout au moins par la plupart des signes 
suivans : stupeur, altération des traits, état fuligineux 
des dents, douleurs de tête, fièvre continue, gargouillement-, 
météorisme, diarrhée persistante, sensibilité du ventre, 
affaiblissement générai, etc. Rien de semblable n’a été 
observé chez S... Il se levait, prenait des alimens, et é’était 
èommé àccidenteliement qu’il éprouvait des vomîsSemens 
OU de la diarrhée. 

Les résultats dé l’analyse chimique nous rèndent oompte 
de cés alternations de bien èt de mal, et de ces phénomènes 
anormaux; car ils établissent de graves présomptions sur 
cette cause intermittente qui faisait reparaître les accidens, à 
peine avaient-ils été calmés. 

Que s’est-il passé èU effet dans cette époqUè dé là maladie 
du sieur S..., qui â précédé èt suivi là consultation de M. Bé- 
rard ? 

Cet homme qui se levait et prenait des âliméns, éprouvait 
par intermittence, des vomissemens fréqüeUs èt persistans, 
dés douleurs épigastriques, de la sensibilité du ventre, Unè 
prostration générale. 

M. Bérardvoitle malade, presCi'it divers moyens qui sont 
employés; le siéur S..ressent bientôt une amélioration telle 
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qu’il cause avec les personnes qui l’entourent, et fait des pro¬ 
jets; jusqu’à la veille même de sa mort, il prend delà soupe et 
du vin sans avoir de vomissemens. 

Est-ce là le régime d’un malade atteint de fièvre typhoïde à 
laquelle il va succomber le lendemain ? 

Vient enfin cette troisième période de la maladie qui n’a 
duré que quelques heures. 

Un autre médecin de Paris, M. Deslandes, avait été appelé 
par la famille du sieur S...; pendant la nuit qui précède sa vi¬ 
site, on donne au malade des alimens qui sont immédiatement 
rejetés, et lorsque M. Boizard voit le sieur S..., à sept heures 
du matin, il le trouve dans un état d’affaiblissement excessif; 
la parole est difficile, les facultés intellectuelles sont obscur¬ 
cies, le pouls est faible, petit, les membres sont froids. Quel¬ 
ques heures après, S... meurt.. 

L’analyse chimique nous a fait constater la présence de 
l’arsenic dans l’estomac et les intestins de S..., en quantité 
plus.notable que dans les autres organes. 

Ne serait-on pas autorisé à penser qu’une nouvelle dose 
d'acide arsénieuse f lus considérable que celles qui avaient 
été successivement données -précédemment, a été prise 
par le sieur S- •pendant le jour et la nuit qui ont précédé 
sa mort ? 

Maladie d’Héloïse S... 

Il résulte des déclarations de M. Boizard, que la jeune 
Héloïse S..., âgée de 10 ans, a commencé à être malade 
huit jours après la mort de son père. 

Ce médecin paraît avoir attribué cette maladie à une con¬ 
gestion du cerveau ; nous ferons remarquer que, selon lui, 
il y a chez cette jeune fille un vice héréditaire, et qu’elle 
éprouvera un jour les aecidens que son père a éprouvés. 
— M. Boizard avait la même opinion sur Émile-Adolphe, 
qui était, a-t-il dit, un sujet d’une constitution sanguine 
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semblable à celle de son père et de nature apoplectique. 

Ifous ne contesterons pas cette disposition des enfans à 
avoir la même constitution que celle de leur père; mais celle 
des enfans de 8 à 10 ans se caractérise par des fièvres céré¬ 
brales et non par des attaques d’apoplexie. Nous avons déjà 
dit qu’aucune maladie de cette nature ira existé chez les deux 
autres enfans S..., — or, examinons ce qu’éprouva la jeune 
Héloïse. — 

Vers le 12 novembre elle tombe malade, et malgré des 
émissions sanguines, des purgatifs, elle ne se rétablit pas, 
au contraire, la faiblesse augmente, le lait est le seul aliment 
supporté par l’estomac. — Les phénomènes de congestion 
cérébrale, dit M. Boizard, alternent*avec une prostration 
telle que l’enfant ne peut se tenir sur son séant sans se trouver 
mal. Cette faiblesse a persisté jusqu’à l’époque de la mort 
d’Émile-Àdolphe. Lorsque l’un de nous est allé à N..., le 
18 décembre, la maigreur excessive, l’altération de la face, 
la prostration de l’enfant étaient à un si haut degré que 
M. Bayard pensa que l’enfant ne tarderait pas à succomber ! 
Cependant il résulte des déclarations de la veuve S...^ et des 
autres membres de sa famille, que vers la fin du mois, c’est- 
à-dire dix jours après, la jeune Héloïse était rétablie et que 
des boissons émollientes avaient suffi pour amener ce ré¬ 
sultat. 

Quelle était donc la nature de cette maladie qui durait de¬ 
puis sept semaines lorsque M. Bayard est allé pour la première 
fois à N..., et qui s’est guérie si promptement que M. Boi¬ 
zard a cessé de visiter l’enfant après la mort de son frère? 

Est-ce, comme le pense ce médecin, une congestion céré- 
’ braie qui a entretenu la maladie pendant sept semaines et 
qui a cessé brusquement sans l’emploi d’aucun moyen? 

Nous ne pouvons pas admettre une pareille explication , 
et l’aveu que la veuve S..., a fait à l’un de nous, M. Bayard, 
nous semble propre à faire découvrir la vérité. 


TOME XXXITI, 


PARTIE. 
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Ainsi la veuve S... a déclaré : que par suite de soupçons 
vagues sur la cause des malheurs quelle avait éprouvé, 
soupçons que les présomptions d’empoisonnement de son 
fils Émile avaient augmenté ; elle n’a laissé personne soi¬ 
gner sa fille Héloïse depuis le jour de la mort de son 
frère Émile jusqu’à l’entière guérison de celle-ci. 

Ne serait-^-ce pas à cette cause inconnue qui entretenait 
l’état de maladie de cette enfant que l’on pourrait rattacher 
les alternatives de leur intensité ? et dès-lors la pensée 
d’un empoisonnement lent comme chez le père, ne devrait- 
elle pas venir à l’esprit? car dès que cette cause inconnue 
a cessé d’agir, la guérison s’est opérée en quelques jours. 

En résumé nous pensons : 

1° Que lajnort de S... père et de ses deux eiifans, Émile et 
Eugène, doit être attribuée à l’administration d’une prépara¬ 
tion arsénicale. 

2° Que la maladie d’Héloise S..., à présenté des symptômes 
qui peuvent être comparés à ceux observés chez son père, et 
qu’elle pourrait avoir été produite et entretenue par l’admini¬ 
stration lente et répétée d’une substance vénéneuse . 

3° Nous ne pouvons partager les opinions émises par 
M. Boizard, médecin à N...,parles motifs ci-dessus énoncés. 


Paris, 17 avril 1844. 


Après line détention préventive de plusieurs mois, et en rai¬ 
son de l’insuffisance des preuves de culpabilité, les inculpés 
du crime d’empoisonnement furent mis en liberté. Une in¬ 
struction nouvelle était préparée, lorsque la mort du prin¬ 
cipal inculpé a fait cesser toutes poursuites judiciaires. 

Je ne terminerai pas l’exposé des documens d’une affaire 
criminelle aussi grave sans rappeler les réflexions que j’ai 
faites en commençant : que les médecins experts ne sau~ 
raient apporter trop d’attention dans les recherches mé- 
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dieû-légûles qui leur sont ûonfiées; et qrCiU doivent 
surtout nê pas se laisse^ itipuencêr par les opinions 
quils entendent émettre autour d’eux. 

Il est certain que lorsque je procédai à Fautopsie du jeune 
Émile S..., si je n’avais pas été aussi frappé que je le fus des 
apparences caractéristiques des altérations morbides que je 
constatais, je n’aurais pas pris le soin de recueillir les or¬ 
ganes pour être soumis à l’analyse chimique, et bien plus, 
la conviction de M. Boizard qui avait soigné la famille S..., 
était si profonde, l’Opinion générale du pays était si éloignée 
de toute pensée de crime, que l’on n’attribua tout d’abord la 
mort de cet enfant qu’à un accident. Je fus à demi entrainé 
par cette unanimité d’opinion, et je désignai dans mon rap¬ 
port plusieurs substances mises à portée de l’enfant, qui me 
paraissaient avoir pu déterminer les altérations morbides et 
causer la mort. 

J’insistai cependant pour que l’analyse chimique fût faite 
et que l’on déterminât la nature de la substance toxique. Les 
premiers résultats de l’expertisé chimique ont détruit toutes 
les hésitations de l’enquête judiciaire. On a découvert deux 
autres crimes qui seraient restés ignorés, et les tentatives 
d’un quatrième empoisonnement ont été arrêtées. 


SUR UN CAS D’EMPOlSONNËMÊNt 

PAR l’.ACÎBE sulfurique J 

PaH mm. CHEVAIiliîEB. ET OÏ.Ï.IV1ER (d’AkGÉRS). 

Nous soussignés, en vertu d’une ordonnance rendue le 
2 décembre 1843, par M. Bazire, juge d’instruction près le 
tribunal de première instance du département de la Seine, 
à l’occasion de la procédure commencée au sujet de la mort 
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violente du nommé Gellé Charles, soldat au 69® d’infanterie 
de ligne en garnison à Courbevoie, lequel aurait déclaré 
lorsqu’il fut trouvé étendu sur le pavé, rue Notre-Dame-des- 
Champs, avoir été empoisonné chez un marchand de vin, 
avons été chargés de procéder : 1° à une analyse chimi¬ 
que des matières vomies par ledit Gellé, tant à l’époque 
de son entrée à l’hôpital qu aux derniers momens qui ont 
précédé sa mort; 2° à l’analyse des matières extraites de 
l’estomac et des intestins et à celle de ces organes eux- 
mêmes; ?)° enfin de déterminer, s’il est possible, si Gellé 
après avoir pris le liquide qui a causé sa mort, a pu 
faire un long trajet, avant de tomber sur le lieu où il a 
été relevé. 

Cette analyse fut faite après l’ouverture du cadavre dont 
voici les principaux détails : 

Rapport d’autopsie. 

Nous soussignés, docteurs en médecine de la Faculté de 
Paris, etc., en vertu de l’ordonnance ci-jointe de M. A n s- 
pach, substitut de M. le procureur du roi, avons procédé au¬ 
jourd’hui à l’ouverture du corps du sieur Charles Gellé, sol¬ 
dat tailleur au 69® de ligne en garnison à Courbevoie, entré 
à l’hôpital des Cliniques, le 28 présent mois à deux heures 
du matin, et décédé le 29 à une heure du matin. 

Voici le résultat des recherches que nous avons faites pour 
découvrir les causes de sa mort : 

La face était tachée par une matière jaunâtre qui s’était 
écoulée de la bouche peu après la mort. 

L’abdomen portait les traces récentes d’application de 
sangsues. 

Tout l’épiderme des lèvres, de la langue, et des parois de 
la bouche se détachait par plaques blanchâtres. 

Le pharinx avait une couleur brune -jaunâtre dont la 
teinte s’éclaircissait graduellement à mesure qu’on l’obser¬ 
vait dans une partie plus inférieure de l’œsophage. 
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Des traces d’une inflammation dé la membi*ane séreuse de 
l’abdomen existaient sur plusieurs points de la surface exté¬ 
rieure de l’estomac et des intestins, dans la région sus-ombi¬ 
licale seulement ; ces’ traces consistaient en exsudations 
couenneuses et puriformes. 

Toute la surface intérieure de l’estomac était noire, comme 
charbonnée, et cette couleur se prolongeait en s’affaiblissant 
dans le duodénum et la partie supérieure de l’intestin jé¬ 
junum. 

’ Tous les autres organes étaient dans l’état normal. 

CONCLUSIONS. 

La mort du sieur Gellé a été le résultat d’un empoison¬ 
nement. 

Celui-ci a été déterminé par l’ingestion d’une liqueur caus¬ 
tique-, très vraisemblablement l’acide sulfurique ; toutefois 
l’analyse chimique pourra seule démontrer la nature réelle 
de l’acide ingéré. w 

Il est impossible, d’après l’état du cadavre, de déterminer 
si cet empoisonnement est plutôt le fait d’un suicide que d’un 
homicide. 

Paris, ce t®” décembre 1843. 

Rapport chimique. 

Par suite de l’ordonnance rendue par M. Bazire, nous nous 
sommes présentés dans le cabinet de M. le juge d’instruc¬ 
tion, le 5 décembre; là, après avoir prêté le serment de rem¬ 
plir en honneur et conscience la mission qui nous était con¬ 
fiée, il nous a été fait la remise des objets à examiner, objets 
que nous avons fait transporter dans le laboratoire de l’un 
de nous, afin de nous livrer aux expériences nécessaires pour 
résoudi’e les questions posées dans l’ordonnance. 

Examen du liquide renfermé dans le vase étiqueté n° 1. 

Ce liquide était dans une bouteille à eau de Seltz de 
l’administration des hôpitaux civils de Paris; cette bou- 
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toiile était étiquetée ; l’étiquette portait les mentions suivan¬ 
tes : /t® 1, hôpital des Cliniques, premières matières vo- 
miespavGellé Charles, admis audit étahlissement, sur 
la réquisition de M. le commissaire de police du quar¬ 
tier du Luxembourg le 28 novembre 1843. 

Ces matières retirées de la bouteille étaient semi-trans¬ 
parentes, inodores; on remarquait à la surface du liquide 
quelques flocons blancs. Ce liquide était gluant comme du 
blanc d’œuf, il coulait de même, il avait une réaction acide 
au papier de tournesol, mais cette réaction était analogue 
à celle qu’on observe dans la plupart des humeurs animales. 

Une partie de ce liquide, coagulée à l’aide de l’alcool, 
a feurni un produit clair qui, filtré, a été essaye par di¬ 
vers réactifs. Ce liquide n’a pas donné de précipité, 1° par 
l’acide sulfhydrique ; 2® par le chlorure de barium ; S® par 
le nitrate d’argent. 

Une autre partie de ce produit a été coagulée à l’aide de la 
chaleur ; la liqüeu? filtrée a été essayée par les réactifs déjà 
indiqués, elle a fourni les mêmes résultats. 

Voulant reconnaître s’il n’existait pas dans cè liquide de 
l’acide cyanhydrique, nous en avons distillé une portion ; le 
liquide provenant de la distillation a été essayé par le nitrate 
d’argent, et parle procédé indiqué par M. Lassaigne pour la 
recherche de cet acide, mais rien n’a indiqué dans ce pro¬ 
duit, la présence de l’acide cyanhydrique. 

Le reste du liquide et une partie des matières coagulées 
ont été traités par l’acide sulfurique pour y rechercher, à 
l’aide de l’appareil de Marsh et des divers réactifs usités en 
toxicologie, la présence des sels de cuivre et d’arsenic, mais 
nos recherches nous ont démontré que les matières que nous 
examinions ne contenaient ni cuivre, ni plomb, ni arsenic. 

Une autre portion du résidu a été traitée par l’acide nitrique 
d’une manière convenable ; la liqueur provenant de ce trai¬ 
tement a été mise en contact avec une pile de Smithson 
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pour rechercher dans le produit la présence des sels de mer¬ 
cure ; ces recherches nous ont démontré qu’il n’en existait 
pas dans ce produit. 

Examen du liquide contenu dans le vase étiqueté 
n° 2. 

Le liquide n° 2 était renfermé dans une bouteille noire à 
eau de Seltz de l’administration des hôpitaux, cette bouteille 
portait une étiquette sur laquelle on lisait : N° 2*. Matières 
vomies f ar le nommé Charles Gellé, admis à la cli¬ 
nique, sur la réquisition de M. le commissaire de po¬ 
lice du quartier du Luxembourg. 

Ce liquide présentait les mêmes caractères que le prégé- 
dent, il a été traité de la même manière et il a fourni des 
résultats semblables, c’est-à-dire qu’on n’y a pas reconnu 
la présence des sels toxiques de nature minérale, qu’on n’y 
a pas décélé non plus la présence, ni de l’acide sulfurique, ni 
des acides hydrochlorique et nitrique; nous avons cependant 
constaté dans le produit obtenu de la distillation, une petite 
quantité d’acide acétique, de vinaigre^ mais il était impos¬ 
sible d’attribuer à ces traces d’acide, les désordres qui avaient 
été observés sur le cadavre de Gellé lors de l’autopsie. 

Les résultats obtenus de ces essais nous portèrent à pren¬ 
dre des renseignemens 1° près de M. le commissaire de po¬ 
lice du quartier du Luxembourg; 2° à l’hôpital des Cliniques; 
nous n’eûmes aucun renseignement de M. le commissaire de 
police, seulement nous sûmes qu’il n’avait pas été ramassé 
sur la voie publique, de matières provenant des vomissemens 
du soldat Gellé. A l’hôpital des Cliniques, on nous üt con¬ 
naître qu’on avait administré à ce malade, lors de son entrée 
dans cet hôpital, du blanc d’œuf {de Valbuminé) délayé 
dans de l’eau. Ce renseignement nous expliqua la nature des 
liquides qui étaient contenus dans les bouteilles, liquides 
que nous avions eu à examiner. 
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Examen des matières contenues dans le vasefortant 
le n° S. 

Ces matières étaient contenues dans un bocal en verre 
blanc de la contenance de 2 litres, il était fermé, scellé 
et portait une étiquette sur laquelle on lit : Quartier du 
Luxembourg, procès-verbal du 1®’^ décembre 1843^ au¬ 
topsie à l’hôpital des Cliniques de l’Ecole de médecine 
par MM. les docteurs Ollivier d’Angers et Roger de 
l’Orne, du corps du sieur Charles Gellé, bocal renfer¬ 
mant l’estomac, U7ie partie de l’œsophage et de l’intestin 
extrait du corps dudit Gellé, avec les matières que ces 
organes renfermaietit; signé Prunier-Quatremère, Olli¬ 
vier d’Angers, Roger de l’Orne. 

L’intégrité des scellés ayant été constatée , on procéda à 
l’ouverture de ce bocal pour en extraire les matières qui y 
étaient contenues. 

Ces matières, étaient l’estomac, une partie de l’œsophage,, 
les intestins, enfin les matières liquides que les organes con¬ 
tenaient. 

Ces liquides rougissaient légèrement le papier de tournesol ; 
filtrés, ils donnaient un liquide qui ne précipitait ni par le 
nitrate d’argent, ni par le chlorure de bariurh. 

Une partie des viscères fut découpée par petits fragmens, 
puis on les fit bouillir avec de l’eau distillée pendant trois 
heures; au bout de cet espace de temps, le liquide refroidi fut 
filtré, une partie de ce liquide fut essayé par l’acide sulfhy- 
drique et par l’appareil de Marsh ; il ne donna aucun précipité, 
aucune tache indiquant la présence des substances arséni- 
cales ou antimoniales. 

Voulant reconnaître si ce liquide contenait de l’acide ni¬ 
trique, on fit évaporer en consistance sirupeuse une partie 
du liquide obtenu, on l’introduisit dans une cornue tubulée, 
on ajouta de l’acide sulfurique et on procéda à la distillation ; 
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la liqueur obtenue fut examinée et on reconnût qu’elle ne 
contenait pas la moindre quantité d’acide nitrique, mais de 
l’acide acétique en petite quantité. 

Une autre portion du liquide fut traitée par l’acétate de 
plomb à l’effet de rechercher dans ces matières la présence 
des substances toxiques de nature végétale, le produit liquide 
provenant du traitement par l’acétate de plomb, produit qui 
avait été filtré, fût décomposé par l’acide sulfhydrique pour sé¬ 
parer l’excès de plomb. La liqueur filtrée, évaporée à siccité, 
laissa un résidu qui, traité par l’alcool, ne donna aucun pro¬ 
duit dans lequel on put déceler la moindre trace de sub¬ 
stances toxiques de nature organique. 

Les matières solides furent à leur tour divisées en plusieurs 
portions qui furent traitées les unes par l’acide sulfurique, 
les autres par le nitrate de potasse et l’incinération, mais 
toutes ces recherches ne nous permirent pas de reconnaître 
dans ces produits la moindre trace de substances toxiques de 
nature minérale. 

Examen des vètemens du nommé Gellé. 

Toutes ces recherches ne nous ayant pas éclairé sur les 
causes.précises de la jaert^a soldat Geiié, malgré la natiu’e 
des désordres observés lors de l’autopsie, et qui dénotaient 
l’action d’une liqueur corrosive, nous crûmes devoir deman¬ 
der, avec l’autorisation de M. le juge d’instruction, les ha¬ 
bits portés par Gellé lors de son entrée à l’hôpital des Cli¬ 
niques. Ces habits qui nous furent transmis le 28 décembre 
1843 par M. Navare, directeur de cet hôpital, se compo¬ 
saient ; 1° d’une chemise 5 2° d’un pantalon ; 3® d’un gilet ; 
4“ d’une blouse ; 5® d’une casquette ; 6 ® d’une cravate ; 7® de 
deux mouchoirs ; 8 ® d’une paire de souliers. Tous ces vête- 
mens furent successivement examinés. Par suite de cet exa¬ 
men on reconnut : 1 ® que la chemise, le gilet, la cravate, les 
deux mouchoirs, la paire de souliers, n’offraient aucune tache 
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produite pai' des substances toxiques; 2°que la blouse, le 
pantalon et la-casquette offraient au contraire des taches 
produites pai’ une liqueur acide. Ces taches étaient très nom¬ 
breuses sur le pantalon, peu nombreuses sur la blouse, une 
seule fut reconnue sur la casquette. 

L’examen de ces taches fait à l’aide de l’eau, de l’alcool, 
du chlorure de barium, du carbonate de soude, nous a fait 
reconnaître que ces taches avaient été produites par de l’acide 
sulfurique, acide qui est aussi connu sous le nom d’huile de 
et qui est un violent poison. 

L’examen du pantalon nous a démontré qu’il existait dans 
la poche gauche de ce vêtement un fragment de papier et une 
petite quantité de poudre à tirer, poudre qui avait sali cette 
poche. 

De ce qui précède, il résulte pour nous : 

1° Que la mort du nommé Gellé est le résultat d’un empoi¬ 
sonnement par l’acide sulfurique. 

2° Que si cet acide ne s’est pas retrouvé dans les organes, 
c’est très probablement parce que le nommé Gellé, avait abon¬ 
damment vomi, ce qui est constaté par les nombreuses taches 
que l’on remarque sur quelques-uns desvêtemens, mais plus 
particulièremm^ur.te^pauMqm^^^,^ 

3° Qu’il est probable que l’acide sulfurique, pris par sieur 
Gellé, n’est pas de l’acide à 66“ mais de l’acide sulfurique 
affaibli; en effet, les taches d’acide n’ont pas entièrement 
brûlé le tissu, comme le ferait l’acide sulfurique concentré. 

k° Qu’il est impossible de préciser le trajet qu’aurait pu 
parcourir le soldat Gellé après avoir pris cet acide. Toutefois, 
d’après les exemples d’empoisonnement analogues, dans les¬ 
quels la mort a eu lieu dans le même espace de temps, on est 
autorisé à penser que Gellé n’a pu faire qu’un très court trajet 
après l’ingestion de l’acide dans l’estomac; qu’ainsi il est vrai¬ 
semblable qu’il a pris cet acide à peu de distance du lieu où ou 
l’a trouvé éleudu sur le pavé -, et qu’il n’avait pas bu ce liquide 
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chez un des marchands devin de la Barrière la plus voisine, 
car celte dernière est à une distance trop considérable pour 
que Gellé ait put la parcourir après l’ingestion du poison et 
venir ainsi jusqu’au lieu où il était gisant. Cette circonstance 
tend donc à établir, que la mort est le fait d’un suicide et non 
d’un homicide. 

Nous ferons remarquer ici, la nécessité qu’il y a de recueillir, 
dans les cas de suspicion d’empoisonnement, les liqdÜdes vo¬ 
mis par les personnes qu’on suppose empoisonnées ; en effet, 
dans le cas dont il s’agit, nous n’eussions pu nous prononcer 
sur la nature du liquide toxique qui a occasionné la mort de 
Gellé, si nous n’eussions eu l’idée d’aller rechercher à l’hô^ 
pital des Cliniques les habits que portait ce soldat lorsqu’il 
fut trouvé sur la voie publique. La question au contraire eut 
été extrêment simple si M. le commissaire de police eût fait 
recueillir sur le pavé dé la rue Notre-Dame-des-Champs les 
matières des vomissemens, qui devaient contenir la plus 
grande partie de l’acide pris par Gellé, acide qui a déterminé 
la mort. 

Ajoutons ici que l’état des organes présentait des altéra¬ 
tions tellement caractéristiques qu’avant les recherches chi¬ 
miques nous n’avions pas hésité à affirmer que l’empoisonne¬ 
ment était dû à l’acide sulfurique, opinion dans laquelle nous 
eussions persité quand bien même l’analyse chimique n’eût 
fourni aucune preuve de l’existence de cet acide dans les 
organes du nommé Gellé. 
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EMPOISONNEMENT 

PAR UN MÉLANGE DE SULFATE DE POTASSE 
ET DE CHLORURE DE MERCURE. 

* 

Nous Jean-Baptiste Chevallier, chimiste, membre de l’Aca¬ 
démie royale de médecine, du. Conseil de salubrité, chargé 
en vertu d’une ordonnance rendne le 26 janvier 1844, par 
M. Perrin, juge d’instruction près le Tribunal de première 
instance de la Seine, vu la procédure commencée contre la 
femme M..., sage-femme, F..., herboriste, et D..., dro¬ 
guiste, inculpés, savoir : la femme M..., d’exercice illégal 
de la médecine et d’homicide involontaire par imprudence , 
F... et D..., d’exercice illégal de la pharmacie et d’homîèide 
involontaire par imprudence, ^examiner, serment prêté 
selon la loi, divers échantillons de sel Duohus, qui pro¬ 
venant de chez Vherboriste F... ont été saisis, de faire 
connaître la composition de ces sels, et de dire s’ils ont pu 
océasionner la mort de la femme G..., décédée après en 
avoir fait usage pour faire passer son lait. 

Par suite de cette ordonnance nous nous sommes présen¬ 
té dans le cabinet de M. le juge d’instruction, le 26 janvier 
1844 ; là, après avoir prêté serment de remplir en honneur 
et conscience la mission qui nous a été confiée, il nous a été 
fait la remise des objets à examiner. 

Description des objets. 

Les objets soumis à notre examen sont 1° un échantillon 
de selDuobus déposé par le sieur F...; 2° un échantillon de 
sel Duobus déposé par la femme M... ; 3“ un échantillon de 
sel Duobus déposé par M. le docteur Bourdin ; 4° un flacon 
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de sel Duobus saisi chez le sieur F..., herboriste. Ces sels 
étaient renfermés, trois, dans des papiers séparés et scellés, 
le quatrième, dans un flacon aussi fermé et scellé. 

L’intégrité des scellés ayant été constatée, nous avons pro¬ 
cédé à l’examen de ces sels en agissant de la manière sui¬ 
vante : 

Examen du sel déposé par le sieur F... 

Ce sel était enfermé dans un papier fermé et scellé portant 
une étiquette sur laquelle on lit ; (luartier du Luxem- 
hourg; procès-verhal des 13 et 14 septembre 1843, un 
écha7itillon de sel Duohus déposé par le sieur F..., le 
commissaire de police, signé Prunier-Quatremère si¬ 
gné F... 

Le sel contenu dans ce paquet était du poids de 13 grammes 
2 décigrammcs. Ce sel présentait les réactions du sulfate de 
potasse, il était soluble dans l’eau, la solution était préci¬ 
pitée 1“ par le chlorure de barium en fournissant un préci¬ 
pité insoluble indiquant la présence de l’acide sulfurique ; 
2“ par le chlorure de platine, ce qui démontrait la présence de 
la potasse. Outre cès caractères, la solution de ce sel sulfate 
en présentait d’autres qui démontrèrent que ce sel ii’était pas 
pur. En effet, sa solution fournissait 1° avec la solution d’io- 
dure de potassium un précipité rouge qui avait les caractères 
de l’iodure de mercure ; 2° avec la solution de potasse un 
précipité jaune; 3° avec le nitrate d’argent un précipité blanc, 
caillebotté, insoluble dans l’acide nitrique, soluble dans l’am¬ 
moniaque; 4° avec l’acide sulfliydrique un précipité jaune, 
qui passait ensuite au noir. 

Une partie de la solution de ce sel, ayant été mise en con¬ 
tact avec une lame de cuivre, cette lame se colora eu noir; 
frottée, elle prit une couleur blanche métallique et de la 
douceur au toucher, caractères qui dénotent le blanchiment 
du cuivre par le mercure. 
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Tous ces caractères démontrant, dans le sel Duobus que 
nous examinions, la présence du perchlorure de mer¬ 
cure, nous avons pris 1 gramme du sel déposé par le 
sieur F..., nous l’avons placé dans un petit flacon bouché 
en verre, puis nous l’avons traité par 20 grammes d’éther 
sulfurique pur et rectifié, nous avons laissé en macération 
pendant deux heures, en ayant soin d’agiter de temps en 
temps; l’éther fut ensuite décantée dans une capsule de verre 
pesée d’avance. 

Nous procédâmes de nouveau à trois autres traitemèns dé 
ce sél par l’éther, traitemens qui nous parurent nécessaires 
pour enlever tout le perchlorure de mercure mêlé au sul¬ 
fate. 

Les solutions éthérées furent évaporées successivement à 
la chaleur de l’étuve, la capsule fut ensuite pesée après*en- 
tière dessication ; on reconnut qu’il y avait un résidu du poids 
de 14 centigrammes, représentant une quotité de 14 p. O/O. 

Ce résidu fut ensuite essayé ; on constata -par ta chaleur, 
par l’iodure de potassium, par Vammoniaque, par le 
nitrate d'argent, par la lame de cuivre, par la potasse, 
que ce résidu était bien du perchlorure de mercure, sel 
toxique et qui ne se donne à l’intérieur qu’à des doses 
très minimes (1 à 2 centigrammes par jour). 

Examen du sel Duohus déposé par la dame M,.. 

Le sel contenu dans le paquet fermé et scellé pesait 6 
grammes 7 décigrammes. Soumis à l’action des réactifs, il a 
présenté les mêmes caractères que celui déposé par le sieur 
F... ; traité par les mêmes procédés il a fourni par l’éther du 
perchlorure de mercure, dans la proportion de 14 pour 100 ; 
nous joignons au présent rapport un petit tube contenant la 
plus grande partie du perchlorure de mercure enlevé par 
l’éther au sel Duobus déposé par le sieur F... et à celui dé¬ 
posé par la femme M... 
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Examen du sel Duohus déposé par M. le docteur B... 

Ce sel contenu dans un paquet femé et scellé pesait 11 
grammes 2 décigrammes ; il a présenté les caractères du sul¬ 
fate de potasse, sa solution précipitait par le chlorure de 
barium et par le chlorure de platine, il ne donnait pas avec 
les autres réactifs Viodure de potassium, Vacide sulfhy- 
drique, la lame de cuivre, etc., les réactions qui nous 
avaient démontré dans les deux sels examinés précédem¬ 
ment, la présence du perchlorure de mercure. 

Examen du sel contenu dans le flacon. 

Ce sel s’est comporté comme le sel déposé par le docteur 
B..., il ne contenait pas de perchlorure de mercure. 

De tout ce qui précède, il résulte pour nous ; 1“ que le sel 
Duohus déposé par le sieur F..., et paria femme M..., est 
du sel de Duohus, du sulfate de potasse, mêlé de 14 
pour 100 de perchloi’ure de mercure; 2° que le perchlorure 
de mercure n’existe pas dans les deux autres échantillons 
du sel Duohus, celui déposé par M. le docteur B... et celui 
saisi dans un flacon chez le sieur F... ; Z° que le sel Duohus 
mêlé de perchlorure de mercure dans les proportions que 
nous venons d’indiquer, aurait pu, à la dose de 4 grammes, 
occasionner la mort de la femme G..., puisque l’on sait que 
quelques décigrammes de ce chlorure peuvent déterminer la 
mort d’un individu, lorsqu’il n’y a pas vomissement et que le 
poison n’est pas rejeté Ou neutralisé. 

On a su depuis que le chlorure de mercure avait été mêlé 
au sulfate de potasse par erreur, et lors de la pulvérisation 
de ce sel ; 22 kilogrammes de ce sel furent détruits par les 
soins d’un des professeurs de l’École de pharmacie de Paris, 
qui retrouva de ce sel dans d’autres maisons ; ce professeur 
put remonter à la source et faire cesser un danger qui pou¬ 
vait donner lieu à des accidens innombrables. 
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RÉSULTATS DU CONCOURS 

OUVERT EN 1844. PAR LES REDACTEURS 
DES ANNALES D’HYGIÈNE PUBLIQUE ET DE MÉDECINE LÉGALE. 



Plusieurs mémoires d’hygiène nous ont été envoyés pour 
le concours de 1845. La commission, chargée d’en faire 
l’examen, a distingué, entre tous, celui qui avait pour 
titre : De l’influence des localités marécageuses sur la 

FRÉQUENCE ET LA MARCHE DE LA PHTHISIE PULMONAIRE ET 

DE LA FIÈVRE TYPHOÏDE , avec cette épigraphe : 

Sit medicus geographus et cosmographus. 

En conséquence, une médaille de 200 francs ayant été ac¬ 
cordée au mémoire dont il s’agit, le cachet a été rompu, et 
l’on a pu lire le nom de M. le docteur Boudin, médecin en 
chef de l’hôpital militaire de Versailles, bien connu par ses 
recherches et ses communications académiques sur XAnta¬ 
gonisme en médecine. 

L’importance et l’actualité de cette question ont décidé 
les rédacteurs à publier immédiatement le mémoire cou¬ 
ronné. . 

Quant au prix de médecine légale, il n’y a pas lieu à le 
décerner, aucun mémoire ne nous étant parvenu avant le 
1®"^ janvier 1845. 

- Prix jpropose’s. 

Les rédacteurs des Annales d’hygiène publique et de 
Médecine légale proposent pour l’amiée 1846 : 

Deux prix de la valeur de 300 francs chacun : l’un, sur 
une question d’hygiène publique; l’autre, sur une question 
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médico-légale, laissant le choix du sujet à MM. les con- 
currens. 

Les mémoires, écrits en français ou en latin, avec une 
épigraphe répétée dans im billet cacheté, contenant le nom 
de l’auteur, devont être remis, à M. Ollivier (d’Angers), ré¬ 
dacteur principal, avant le l®"" janvier 1846. 

Sont chargés do l’examen des mémoires : pour VHygiène 
publique , MM. Andral, Chevallier, Gaultier de Claubry, 
Guérard, Keraudren, Trébuchet et Villermé ; pour la Mé¬ 
decine légale, MM. Adelon, Devergie, Leuret, Ollivier 
(d’Angers) et Orfila. 

Prix fondé par les Annales médico-psychologiques. 

La question, mise au concours pour 1845, est ainsi 
conçue : 

« Déterminer les cai'actères distinctifs de l’homicide chez 
« les aliénés, et de la monomanie homicide j faire un exposé 
« critique des principaux cas de monomanie homicide qui 
« ont été l’objet de poursuites judiciaires; répondre à cette 
« question : La monomanie homicide est-elle, dans tous les 
« cas, passible des peines légales? » 

Ce prix, consistant en une médaille d’or de la valeur de 
500 francs, sera décerné le 1®^ janvier 1846. • 

Les mémoires admis au concours devront être remis ca¬ 
chetés au bureau du journal avant le 1®’" novembre 1845. 


TOME XSSirt. PARTIE. 



VARIÉTÉS. 


Assainissemeni ûe Pàrit. 

Sous le titre de Régénéfatidn du vîèûx.Paris , M. Perreymond a 
publié un travail très étendu et très étudié, dans la Revue de Varéhi- 
iecture et des travaux publics (années 4842 et 4843). Le projet proposé 
par M. Perreymond est tellement vaste, il entraînerait de si grands 
changemens dans l’état actuel d’une partie du centre de Paris, que le 
lecteur pourrait se laisser effrayer ; mais l’auteur a pris le soin de dé¬ 
montrer la possibilité matérielle et financière de ces immenses tra¬ 
vaux. 

La Ville et l’État ont à élever ou à reconstruire, dans un temps 
donné, au sein de Paris, Un nombre considérable de grands rfionu-- 
mens. 

Chacun de ces monumens serait infiniment mieux placé, cela est 
incontestable, au centre de la ville, que sur des points excentriques. 

La réunion systématique de tous ces monumens, constituerait le 
plus grand motif architectonique, la plus magnifique œuvre d’édilîté 
combinée, qui ait jamais été réalisée. 

Le choix du centre de Paris, pour l’établissement d’une pareille ville 
de monumens, donnerait à tous les quartiers ambians, une prospérité 
inouïe, fixerait l’assiette actuelle de la ville, et empêcherait à tout ja¬ 
mais la désertion des points que les populations tendent aujourd’hui à 
abandonner. 

Enfin,' les terrains que M. Perreymond propose d’exproprier en 
masse, sont de beaucoup les moins coûteux de tous Ceux que Ton 
indique pour l’exécution des monumens en question, et la partie de ces 
terrains qui n’aurait pas été absorbée par les monumens, acquerrait 
sans contredit une plus-value extrêmement considérable. 

Ces données constituent les élémens d’une œuvre d’édilité magnifi¬ 
que d’une opération vraiment grandiose, qui ferait incontestablement 
de Paris la première ville de l’univers ; — et cette opération, maté¬ 
riellement parlant, est en elle-même une belle et bonne affaire. — La 
Ville n’a donc qu’à vouloir ; elle possède, en capitaux et en crédit, 
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dix fois plus de ressources qu’il u’e^ nécessaire, pour mener rapide¬ 
ment à bien une opération semblable. 

Nous essaierons d’esquisser à grands traits comment, suivant nous, 
la régénération du vieux Paris central peut -élre exécutée au grand 
avantage des quarante-huit quartiers qui forment la capitale, et en 
procurant à la ville un lustre immense et de grandes sources de re¬ 
venus. 

Nous l’avons maintes fois prouvé par des argumens puissans, la 
question de l’avenir de Paris est toute entière dans celle du déplace¬ 
ment de la population, qu’il faut combattre à tout prix. Il faut conser¬ 
ver à la capitale, — nous n’en reproduirons pas aujourd’hui les rai¬ 
sons, — la position magnifique qu’elle occupe dans la vallée de la 
Seine. 

La vallée de la Seine, traversée de l’està l’ouest par le courant d’un 
fleuve navigable, se découpe largement du côté de l’est et présente au 
soleil levant un vaste boriiion, par lequel ses rayons peuvent plonger 
dans toute la ville qui s’étend principalement à l’exposition du midi ; 
au nord la vallée est abritée par une chaîne circulaire de monticules ; 
le couchant est borné par de plus faibles élévations -; en un mot, ces 
heureuses conditions topographiques se prêtent à l’action mesurée de 
tous les vents, permettent de donner aux habitations la double -expo¬ 
sition du nord et du midi et offrent à la ville toutes les grandes condi¬ 
tions de la salubrité, eu même temps que les mouvemens de -terrains 
formés par les versans des coteaux qui dessinent circulaîrement la val¬ 
lée, lui offrent toutes celles du pittoresque et du grandiose. 

Et qu’on remarque bienquelarégénération du vieux Paris, en fixant 
la capitale là où la beauté des horizons, la salubrité commandent 
qu’elle soit maintenue, est demandée par l’intérêtde tous les quartiers. 

Régénérer le vieux Paris central, faire participer à la vieparisienne 
tous les quartiers de la capitale, en arrêtant les déplacemens successifs 
du centre d’activité de Paris ; ouvrir de larges voies de circulation 
proportionnelles au grand mouvement que les chemins de fer apporte^ 
ront dans Paris ; créer un centre principal d’affaires et de plaisir au¬ 
tour duquel Paris pourra se dilater de proche eu proche suivant une 
loi régulière ; allier l’économie à la magnificence dans l’exécution de 
cette entreprise gigantesque ; voilà le problème à résoudre. Nous al¬ 
lons, pour notre compte, offrir une solution. Cette solution aura au 
moins l’avantage de poser nettement la question d’un plan d’ensem¬ 
ble, de le définir par une proposition déterminée, et de provoquer 
l’actimté des écrits, non-seulement à l’égard de Paris, mais encore à 
i3. 
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l’égard de toutes les villes qüi ont plus ou moins besoin d’entrer au¬ 
jourd’hui dans des voies intelligéntés et rationnelles d’utilité. 

, Le centre de figure de Paris, c’est le Pont-Neuf. La Cité, l’île Saint- 
Louis et les quartiers qui les avoisinent au nord (rive droite) étau sud 
(rive gauclie) forment le vieux Paris. 

Nous vouons à la hache et à la destruction les 760 maisons qui for¬ 
ment la Cité et l’île Saint-Louis, en ne conservant que la Saintê-Cha- 
pelle, Notre-Dame et quelques morceaux épars çà et là. 

Nous comblons le bras de la Seine qui longe ces deux îles au sud 
(rive gauche). 

Nous rejetons, vis-à-vis de l’Arsenal, la Seine sur le quai Morland, 
et nous rencaissons dans un seul lit. La rive gauche et les deux îles 
forment ainsi un seul tout ; les ponts et les épaulemens des quais, 
compris entre le pont d’Austerlitz et le pont des Arts, disparaissent et 
sont remplacés par un terre-plein. 

Les ponts de l’autre rive, compris entre le même espace, sont rem¬ 
placés par cinq larges ponts à charrois, permettant un libre et facile 
accès aux bateaux et aux voitures, condition que sont loin de remplir 
les ponts existons. 

La belle superficie de terrain libre et net étantainsi obtenue au centre 
de Paris, nous la divisons en deux parties : du Pont-Neuf au chevet de 
Notre-Dame ; du chevet de Notre-Dame à l’extrémité E. de l’ancienne 
île Louviers (côté du pont d’Austerlitz). 

Nous appelons la première partie, la Nouvelle Lutèce ; la seconde, 
le Bazar National. Nous construisons sur le terrain de la Nouvelle 
Lutèce, à partir du Pont-Neuf, sur la place Dauphine, le grand hôtel 
des postes et des passeports, plus loin l’Opéra, la Bibliothèque royale, 
le Théâtre-Français, etc.; du côté de Notre-Dame, le Palais-de-Jus- 
tlce et l’Archevêché, en ùn mot les différens établissemens d’utilité 
publique, pour lesquels l’Etat et la Ville cherchent aujourd’hui des 
emplacemens ; ces établissemens seraient reliés entre eux par des hô¬ 
tels à loger, et par une large galerie vitrée, qui irait du Pont-Neuf au 
Jardin-des-Plantes. 

Sur les terrains du Bazar National nous élevons des entrepôts de ' 
commerce qui seront ainsi à une très courte distance des gros quar¬ 
tiers marchands, condition première et indispensable de prospérité et 
d’utilité pour ces établissemens : nous transférons les grandes halles à 
l’extrémité ouest de l’île Saint-Louis (pont Louis-Philippe). 

Ainsi voilà deux foyers d’activité, de plaisir et d’affaires qui rem¬ 
placent les ignobles et infectes rues de cette partie du Paris central en 
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faisant naître la vie et le mouvement dans les quartiers limitrophes. 

Le quartier des Arcis, vis-à-vis l’Hôtel-de-Ville, verra s’élever le 
palais préfectoral et la justice criminelle ; le quartier des Halles sera 
délivré du cloaque qu’il renferme ; en un mot, de proche en proche, de 
Saint-Sulpice à Saint-Eustache, de l’Imprimerie royale au Panthéon, 
tout le vieux Paris sera renouvelé en vertu de l’action puissante, éner¬ 
gique et régénératrice du nouveau quartier central. 

Quant au système de grande circulation, voici comment nous le con¬ 
cevons dans l’intérêt de tous les quartiers. 

Artère centrale. — Du boulevart Montmartre, une large voie serait 
ouverte vers le mur d’octroi et traverserait la ville, du nord au sud, 
en longeant la Bourse, les Petits-Pères, la Banque, la colonnade du 
Louvre, en passant entre la Monnaie et l’Institut, derrière le chevet 
de Saint-Germain-des-Prés, devant Saint-Sulpice et arriverait au 
boulevart du Mont-Parnasse ou à la barrière d’Enfer en coupant une 
partie du jardin du Luxembourg et de la Pépinière, ce qui régularise¬ 
rait le plan de ce jardin. 

Artère de l’est. — Du Château-d’Eau, cette deuxième grande rue 
passerait devant le Temple, l’Imprimerie royale, les Archives du 
royaume, le Mont-de-Piété ; — passerait entre l’Hôtel-de-Ville et 
Saint-Gervais, derrière le chevet de Notre-Dame, entre le chevet 
du Panthéon et la façade de Saint-Étienne-du-Mont, l’École normale, 
derrière le Val-de-Grâce (hôpital militaire), et aboutirait aux boule- 
varts Saint-Jacques et des Gobelins. 

Artère du nord. — De la rue de Rivoli et du Palais-Royal, cette 
troisième large voie passerait au-nord de Saint-Méry et aboutirait-à 
la place de la Bastille. 

Artère du sud.—De la nie Taranne, cette quatrième voie aboutirait 
d’un côté au Champ-de-Mars, de l’autre elle longerait Saint-Ger- 
main-des-Prés (côté sud) ; elle passerait devant l’École-de-Méde- 
ciné, le musée Dusommerard, traverserait la cour infecte de Saint- 
Jean-de-Latran (près du collège de France), longerait le pied de la 
Montagne-Sainte-Geneviève, en absorbant les ignobles petites rues 
qui s’v trouvent ; elle passerait derrière le Jardin-des-Plantes, et 
arriverait au boulevart de l’Hôpital. 

Mais une question non moins importante et vitale pour Paris est 
celle de l’emplacement des embarcadères. Les embarcadères ou du 
moins les lieux de départ et d’arrivée des voyageurs doivent se trou¬ 
ver à la portée de tous les quartiers. 

Rien de plus facile que d’obtenir cet heureux résultat dans Paris, 
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puisque les quais, qui constiluent les deux plus larges voies de circu^. 
latiou, se trouvent en même temps le plus long diamètre de la ville : 
c’est donc aux quais que devraient aboutir les embarcadères. 

Les embarcadères du Havre, d’Angleterre, de Belgique peuvent 
facilement aboutir à l’esplanade des Invalides, au pont dè la Con-^ 
corde : ceux de Strasbourg, de Lyon, d’Orléans, Toulouse, plus ou 
moins près du pont d’Austerlitz et de l’île de la Cité. 

Ces embarcadères seraient facilement mis en communication entre 
eux et avec ceux de l’ouest par un embranchement qui, de l’espla- 
nade des Invalides, en longeant les boulevarts des Invalides et du 
Mont-Parnasse, passerait àl’Observatoire et descendrait au boulevart. 
de l’Hôpital (embarcadère d’Orléans) par la vallée de la Bièvre ou 
par ce boulevart. Les parties intrà-mnros des chemins de fer seraient, 
desservies par des chevaux. 

Les embarcadères des marchandises seraient placés aux deux extré?- 
mités de ce diamètre de la-ville , dans la plaine, de Grenelle (sud-^ 
ouest) et dans celle d’Ivry (sud-est), ou même vis-à-vis cette dernière 
sur la rive droite. Ces points sont en rapport d’horizontalité avec le 
phis.grand nombre des quartiers de la ville, et offrent aux transports 
de toutes sortes des. avantages incalculables.. 

Les embarcadères existans de la rue Saint-Lazare et celui que l’on 
construit derrière SainteVincent-dé-Paule serviraient de succursales 
à nos embarcadères du centre. 

Les travaux d’ensemble que nous proposons changeraient la figure 
hideuse du vieux Paris ; les grandes voies de circulation établies au¬ 
tour de la Nouvelle-Lutèce^ les quéiis, la proximité des débarcadères 
des chemins de fer, établiraient et fixeraient à jamais un foyer supér- 
rieur d’affaires et de plaisirs, au centre dé la ville. Ces travaux en¬ 
trepris etoxécutés d’après, une pensée d’unité et d’utilité générale, 
feraient de Paris une ville magnifique et digne de porter le nom de 
capitale de la civilisation moderne. 

Il nous reste à prouver comment ces travaux sont financièrement 
réalisables, comment ils peuvent être exécutés, en peu d’années, 
comment la ville de Paris y trouvera de nouvelles sources de reve^ 
nus, comment enfin tous les quartiers de Paris auront également à 
gagner à cette grande œuvre de régénération de la capitale. 

Sans nous occuper, quant à présent, des travaux nécessaires pour 
élever la Nouvelle-Lutèce et le Bazar national sur les terrains dé la 
Cité et de l’île Saint-Louis, nous aborderons la partie financière de 
notre projet. 
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Pâtis possède trois grandes sources de revenus : 

Revenus provenant de Pimpôt (octroi, etc. ); 

Revenus provenant de la création d’Établissemens communaux, 
appartenant à la Ville ; 

Revenus provenant des biens immobiliers et mobiliers des hôpitaux 
et hospices, légués ou. donnés aux habitans pauvres de Paris par des 
âmes pieuses , et charitables, depuis plusieurs siècles. 

C’est dans ces trois sources de revenus que l’administration muni¬ 
cipale puise les moyens d’exécuter les améliorations matérielles d’as¬ 
sainissement et d’embellissement, et de secourir la partie la plus 
malheureuse de la population de la ville et du département. 

Trois causes principales s'opposent à l’accroissenient des moyens 
financiers que la ville de Paris pourrait affecter à des services d’un 
intérêt si pressant ; 

'l® L’emploi que la Ville fait d’une certaine partie des revenus munir- 
cipaux en dépenses inutiles ou prématurées ; 

La timidité, avec laquelle l’administration municipale est entrée 
dans la création et l’exploitation des .Eta67&'se.meîis communaux; 

3® Le peu d’énergie dont l’administration naunicipale a fait preuve 
jusqu’à ce jour vis-à-vis de l’Administration des hôpitaux et hospices. 

iinsi, par exemple, pourquoi avoir dépensé en 40 ans 46 millions 
pour les fêtes publiques et 4 4 millions seulement pour pavages neufs,, 
trottoirs et quais ? Pourquoi avoir dépensé 86 millions en grands tra¬ 
vaux d’architecture et 23 millions seulement pour l’agrandissement de 
la voie publique? Pourquoi la Ville dépense-t-elle 500 millè francs 
pour l’entretien annuel des sapeurs-pompiers, pendant que les com¬ 
pagnies d’assurance contre l’incendie gagnent des millions dans son 
sein ? en bonne économie publique cela est absurde. Pourquoi la Ville 
ne profite-t-elle pas d’une partie des bénéfices monstrueux que font les 
compagnies de l’éclairage par le gaz? Pourquoi laisse-t-on les biens ina- 
mobiliers'des hôpitaux et hospices absorber en frais d’administration 
umÿtpour cent du revenu pour les propriétés rurales, trente-trois pour 
cent du revenu pour les propriétés urbaines, lorsque la vente de ces 
immeubles, suivie d’un bon placement, produirait d’immenses éco¬ 
nomies? 

La ville de Paris a reçu des hôpitaux et hospices, en vertu du décret 
de 4807, la somme dé 42,330,577 fr. provenant de la vente de plu¬ 
sieurs centaines de maisons. Depuis cette époque, la Ville paie aux 
hospices 616,528 fr. d’intérêt à raison de 5 p. 0/0. En ne calculant 
que depuis 20 ans, les hôpitaux et hospices ont reçu ainsi de la Ville 
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pour intérêts, la somme de 12,330,577 fr., c’est-à-dire le montant du 
capital donné. Si l’Administration des hospices n’avait pas vendu ses 
maisons, les frais auraient absorbé pendant le même temps plus de 
4 millions, et si l’on calcule les intérêts des 12,330,577 fr., reçus, la 
perte pour les hospices aurait été de plus de 8 millions. Est-ce clair ? 

En présence de faits d’une aussi haute gravité, mais sans nous ar¬ 
rêter à des récriminations inutiles, nous croyons défendre les intérêts 
bien entendus de Paris et des classes pauvres en demandant ; 

1® Que la Ville entre largement dans la création à'étabUssemem 
communaMoc sagement calculés, et accroisse ainsi le plus possible ses 
revenus ; 

2® Que la Ville réclame énergiquement la vente des biens imma- 
biliers des hôpitaux et hospices, et que les capitaux lui soient confiés 
au taux de 5 p. O/o, de même que les 28 millions (capital) que les 
hôpitaux et hospices possèdent en rentes sur l’État. 

Aux personnes qui se récrieraient contre ces mesures, nous répon¬ 
drons que les intérêts des deux administrations de la Ville et des Hos¬ 
pices sont déjà, de fait, tellement connexes, soit par les 12 millions 
provenant des hospices que la Ville a entre les mains depuis 1807, soit 
par les 240 millions que la Ville a donnés depuis quarante-huit ans 
aux hôpitaux et hospices, qu’il serait tout naturel de fondre en une 
seule Ingestion des biens et des revenus de ces deux administrations. 

Quant à la vente des biens des hospices, il est clair comme le jour 
que tous les sophismes de la bureaucratie et du Palais ne sauraient 
renverser ce principe bien simple, à savoir, que l’intention du testa¬ 
teur pieux et bienfaisant, lorsqu’il livre aux pauvres une partie de sa 
fortune, est évidemment que ces dons profitent au plus grand nombre 
possible d’individus. Qui voudrait laisser des biens aux hôpitaux, s’il 
savait que les frais d’administration absorbent d’abord le tiers du 
capital? 

La combinaison financière que nous proposons pour régénérer le 
vieux Paris repose en partie sur les deux propositions suivantes : 

Capitalisation en faveur de la Ville, des biens des hôpitaux et 
hospices ; ' 

Affectation de ces capitaux à la création de nouveaux établissemens 
commMJiauæ sagement conçus, et sur lesquels l’actif des hospices se¬ 
rait dûment hypothéqué. 

Or, il nous semble que la création d’un foyer central supérieur 
d’activité, d’affaires et de plaisir construit sur le misérable emplace¬ 
ment du vieux Paris est de nature à offrir, dans un temps donné, de 
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très grands bénéfices. Qui pourra nier que lorsque l’État aura 
concouru, pour sa part, à construire sur la Nouvelle-LuUce, les éta- 
blissemens dont il a besoin, comme l’Hôtel des Postes, la Bibliothèque 
royale, l’Opéra, le Théâtre-Français,etc., et lorsque la Ville aura 
aussi construit dans ce nouveau quartier et au Bazar national d ’autres 
établissemens non moins utiles comme le Palais-de-Justice, les Halles, 
etc., qui pourra nier, disons-nous, que les hôtels à louer, les galeries, 
les bâtimens élevés sur le terrain qui restera libre, n’acquièrent une 
valeur locative huit à dix fois plus considérable que celle fournie au¬ 
jourd’hui aux propriétaires des maisons de la Cité et de l’île Saint- 
Louis occupant le même espace ? 

Eh bien ! voilà les nouveaux établissemens communaux que nous 
proposons à la Ville de créer, ces hôtels à louer, ces galeries, ces 
entrepôts — voilà les sources considérables de revenus assurés que la 
Ville peut trouver en mettant en pratique et en réalisant la pensée 
d’édilité générale que nous avons formulée lorsque nous avons dit 
que, pour arrêter les ruineux déplacemens successifs de Paris, il fal¬ 
lait créer un grand centre d’affaires et de plaisirs, un puissant foyer 
d’activité aù milieu même de de la ville. 

Et qu’on remarque bien que si nous proposons de réunir dans la 
Nouvelle-LuUce^ la Bibliothèque royale, l’hôtel des Postes, l’Opéra, 
le Palais-de-Justice, etc., ce n’est point nous qui inventons la néces¬ 
sité de reconstruire ces monumens, c’est la force des choses qui pousse 
l’État et la Ville à faire ces grands travaux ; nous avons seulement 
recherché comment il serait possible de construire ces monumens 
dans l’intérêt de tous les quartiers, tout en obtenant de notables éco¬ 
nomies sur le prix du terrain. 

Or, le revenu brut des maisons des îles de la Cité et Saint-Louis 
montait en 4842 à 4,481,466 fr., somme qui, multipliée par 20, porte 
la valeur de ces maisons, y compris les indemnités à accorder aux lo¬ 
cataires, à un total de 32 à 35 millions. C’est à un prix si peu consi¬ 
dérable que l’Administration peut acquérir la possession de ces deux 
îles, c’est-à-dire d’une superficie de 350 mille mètres carrés au centre 
même de la ville! 


Recherches statistiques sur la ville de Paris et le 
département de la Seine. 

Le cinquième volume de ce recueil important que vient de publier 
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M. le préfet de la Seine, contient des documens iœportans dont nous 
aous bornerons à indiquer ici ceux qui sont relatifs aux faits qu i sont 
plus directement en rapport avec l’hygiène publique. Nous emprun¬ 
tons cet extrait à un article du Gomtituiionnel publié à la date du 
4 i novembre dernier. 

Le chapitre sur la population embrasse neuf articles distincts et une 
période de dix années, c’est-à-dire de 1827 à 1836. La portion la 
plus intéressante de ce vaste travail est, sans, contredit, celle qui 
renferme les tables de mortalité pour la ville de Paris et pour chacun 
des arrondissemens de Sceaux et de Saint-Denis. Ces tables ont aussi 
été dressées sur des observations de dix années. C’est un travail im¬ 
mense , quoique ses résultats soient contenus dans quelques lignes. 
Car pour y arriver ü a fallu dépouiller les registres de l’état civil de 
1820 à 1829, et classer d’après leur âgetousjés individus décédés- 
pendant cette période. Avant de donner le résultat de ce dépouille^ 
ment, nous ferons remarquer que dans les tables de ce genre on sup^ 
pose l’égalité entre le nombre des naissances et des décès et une 
population stationnaire. A Paris, les émigrations et les immigrations 
influent naturellement sur le nombre des vivans, et il faut dès-lors 
tenir compte de ces circonstances et rectifler les termes obtenus par 
l’observation. On a d’abord à constater l’absence des enfans. envoyés: 
en nourrice hors de la ville, soit par les, familles, soit par l’adminis¬ 
tration des hospices et hôpitaux. Les immigrations sont déterminées, 
par les ressources qu’offre la capitale pour l’instruction dfe la jeunesse 
et par la variété de ses moyens d’existence. Les hospices civij^ et 
rhôtel des Invalides provoquent aussi l’arrivée d’un certain nombre 
de vieillards. C’est d’un autre côté, à une époque avancée dè la vie, 
que beaucoup de personnes quittent les affaires et le séjour de Paris 
pour aller se fixer dans les départemens. Enfin les indigens qui, après 
avoir fait partie de la population de Paris, sont reçus à l’hospice de 
Bicêtre où ils meurent, ne figurent pas parmi les décédés des regis-^, 
très de l’état civil de la capitale. Donc, pour se faire une idée de la 
composition de la population de Paris, nous dirons qu’il est permis 
de conclure d’après certaines données assez exactes, qu’en 1533 il y 
avait sur 100 décédés 50 Parisiens,, 2 Français nés dans le départe¬ 
ment de la Seine, 41 Français nés dans les autres départemens, 4 
étrangers et 3 personnes pour lesquelles les renseignemens ont man¬ 
qué. Ainsi la moitié d® la population de Paris n’y a point pris nais¬ 
sance. Il a donc fallu rectifier la teible de mortalité , c’est-à-dire le 
relevé des décès réels, en tenant compte des circonstances que nous 
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venons de signaler. Nous empruntons à cette table ainsi rectifiée les 
résultats numériques qui suivent. 

Le terme moyen des naissances de 1820 à 1829 inclusivement, est 
de 27,992 par an. De ce nombre, il n’en existe plus, d’après la table 
de mortalité entre la naissance et un an, que 22,773, c’est-à-dire 
que la mort dans la période annale, a déjà emporté §,219 individus; 
entre l’âge de neuf et dix ans, il ne reste plus que 17,731 individus ; 
entre dix-neuf et vingt ans,.16,188 ; entre vingt-six et vingt-sept 
ans il ne reste plus, que 13,896 ou la moitié ; entre trente-neuf et 
quarante ans, 11,082 ; entre quarante-neuf et cinquante ans, 9,111 ; 
entre cinquante-neuf et soixante ans, 6,838 ; entre soixante-dix- 
neuf et quatre-vingts ans, 1,081; et entre quatre-vingt-dix-neuf et 
cent ans, un seul . On conçoit que nous ne pouvons point suivre ici la 
progression à travers toutes ses phases, et que nous devons nous 
contenter d’indiquer quelques-uns des chifiTes de la table de morta¬ 
lité. On trouve dans cette table que la plus grande vitalité existe entre 
onze et treize ans,. et que le plus grand nombre de décès a lieu entre 
la naissance et l’age d’un an. Sur les 17,300 survivans à l’âge de 
treize ans il n’est mort que 87 individus dans l’année. C’est la pro¬ 
portion relativement la moins forte de toute la table. U est clair qu’à 
un âge très avancé les rapports changent rapidement, et sur 26 vieil¬ 
lards de quatre-vingt-dix ans par exemple, U en meurt %% dans 
l’année. 

La table dont nous venons d’extraire quelques chiffres, ne nous 
donne la loi mortuaire que pour la capitale. Il faudrait que nous eus¬ 
sions des travaux analogues pour les principales cités et ensuite pour 
l’ensemble des populations/rançaises. Voilà ce que les statisticiens de,- 
vraient entreprendre. Il est vrai qu’un semblable travail absorberait 
la vie d’un homme et plus, et qu’au bout du compte on mettrait les 
résultats de toute cette besogne titanique sur un petit carré de papier. 

En classant les décès par professions, les rédacteurs, de la statistique 
sont arrivés.par un procédé qu’il serait trop long d’exposer ici, et en 
se fondant sur le recensement de 1831, aux classifications suivantes : 
Il existait alors dans la capitale sur une population de 785,862 habi- 
tans, 20,526 portiers, 51,776 domestiques et dans la classe des pro¬ 
fessions mécaniques, en nombre rond, 25,000 cordonniers, 21,000 
tailleurs, 15,000 menuisiers, 7,500 ébénistes, 11,000 serruriers, près 
de 7,000 marchands de vin et 3,700 épiciers. Quant aux décès, ils se 
répartissent, pendant la même année, de la manière, suivante • pro¬ 
fessions libéralesie pourcent; —coHunerciales,g pourcent; — mé- 
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caniques, 43 pour cent; — salariées, 32 pour cent, et militaires 10 
pour cent. 

En décomposant le tableau mortuaire des professions libérales, par 
exemple, 100 décès se répartissent sur les conditions suivantes ; 


Propriétaires ou rentiers.49 

Employés .. 21 

Artistes. .. 9 

Gens de robe. .. 6 

Personnes qui se livrent à l’instruction. . 5 

Médecins 4 .......... 3 

Hommes de lettres. ....... 1 

Personnes exerçant d’autres professions . 6 


100 . 

En passant aux faits spéciaux du mouvement de la population de - 
la capitale et du département, on est conduit à l’examen d’une série; 
de tableaux relatifs aux enfans naturels et mort-nés, aux décès dans les 
hôpitaux des douze arrondissemens, aux morts accidentelles, violentes, 
volontaires et involontaires. Ces renseignemens embrassent aussi la 
période décennale ; mais nous ne nous arrêterons qu’aux faits relatifs 
à l’année 1836, la dernière pour laquelle le cinquième volume de la 
statistique fournisse des données. Les nombre des enfans naturels, 
nés en 1836 dans le département de la Seine, s’élève à 10,479. Le 
douzième arrondissement figure seul dans ce chiffre pour 4,000, et le 
dixième n’en a que 403, dont 84 légitimés, tandis que la même for¬ 
malité ne s’est appliquée, dans le douzième arrondissement, qu’a 130 
individus. Le total des enfans mort-nés et de 2,110, dont 272 appar¬ 
tiennent au douzième, et 99 au troisième arrondissement, l imi tes 
extrêmes de ce tableau. 

Les décès, dans les hôpitaux civils de la capitale seulement, ont été, 
en 1836, de 4,979, dont 730 pour le douzième arrondissement, et 253 
seulement pour le premier, qui a cependant une population plus forte. 

Les renseignemens fournis par les mairies et le greffe de la Morgue 
établissent de la manière suivante les morts accidentelles et violentes, 
volontaires et involontaires dans la ville de Paris, pendant l’année 
1836 : Asphj-xiés par charbon et submersion, 334; chutes et brû¬ 
lures ,199; blessures par armes tranchantes, 24 ; fractures, contu¬ 
sions, éboulemens, 167; coups de feu, 55; écrasés par voitures, 19; 
strangulations et poison, 82 ; suicides sans indication des moyens de 
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destruction employés, 9 ; assassinés, 8 ; suppliciés, 9. Total, 906, sur 
lequel il y a 252 individus du sexe féminin. Le mois de juillet donne 
le chiffre le plus élevé, c’est-à-dire 88 morts, tandis que le mois de 
novembre n’en offre que 49. 


Résumé des progrès en toxicologie, dans ce qui concerne 
la médecine légale, la chimie et la pharmacie, peti- 
dant les années 1843 et 1844, par Alfred Taylor (1), 
professeur de médeciné légale et de chimie, à Guy’s hô¬ 
pital. 

Ce mémoire a pour objet l’exposé des principales recherches ré¬ 
centes en toxicologie. Ces extraits sont puisés dans les journaux de 
médecine de la Grande-Bretagne, ainsi que dans les Annales d’hygiène 
et dans le journal allemand HenUe’se Zeitschrift der Staatsarzfiei- 
Imnde. 

Nous nous bornerons à citer aujourd’hui, sans les' critiquer, quel¬ 
ques-uns des faits les plus intéressans qui ont été publiés à l’étranger, 
et nous constaterons, avec satisfaction, que les recherches les plus 
importantes, recueillies par M. Taylor ont été fournies par \e.& Annales 
d’hygiène. 

Le fait suivant vient à l’appui des observations de M. le docteur 
Guérard sur les effets nuisibles des boissons très froides. 

M. Cridlaiid de Chelsea [Lancette, octobre i 843), rapporte qu’au mois 
d’août une jeune fille de neuf ans, en sortant de son lit, où elle avait 
très chaud, but un verre d’eau froide ; elle tomba immédiatement par 
terre et perdit connaissance. Une demi-heure après, un médecin vit 
l’enfant dans cet état d’insensibilité, la peau était froide, le pouls 
petit, et les pupilles sans contraction à l’action de la lumière. Une 
saignée du bras fut pratiquée, et'ce ne fut que cinq heures après que la 
jeune fille reprit connaissance. 

Arsenic. —M. Élüs, du collège de l’Université, avait proposé de mo¬ 
difier l’emploi de l’appareil de Marsh pour la recherche de l’arsenic. 
Au lieu de recueillir le gaz hydrogène arsénié sur de la porcelaine 
froide, il le faisait passer à travers du cuivre métallique, ou Tun 
de ses oxydes, légèrement échauffé, l’oxyde noir devenait gris et 


(1) Extrait de la Revue médicale anglaise et étrangère, n° xssvi. 
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i’oxydè rcnige prenait une teinte noire. Ce procédé, comme on ie 
voit, n’est pas préférable à là méthode de Reinsch, et a les mêrïres 
inconvéniens. 

Le docteur Fresenius de. Giessen a fait plusieurs lectures à la So¬ 
ciété de chimie et qui ont été publiées depuis dans la Lancette (juin et 
juillet \ 8i4), sur la recherche de quelques poisons et notamment de 
l’arsenic; mais il n’a |H-0posé aucun procédé particulier pour extraire 
ne poison des organes ; il s’est borné à préconiser l’usage ducMore 
pour précipiter la matière organique. 

Le docteur Schearmann a répété les expériences bien connues sur 
l’emploi du peroxyde de fer hydraté comme antidote de l’arsenic, 
{Gazette médicale, mai \ 834), et il a reconnu des traces d’inflammation 
des membranes de l’estomac chez les chiens auxquels on avait admi¬ 
nistré l’arsenic, mais on ne retrouva plus d’acide arsénieux, qui, selcai 
l’auteur, se serait combiné avec le fer. 

Smpidon d’empoisonnement par les pilules bleues. •— La Gazette 
médicale (octobre 4 843) contient les détails d’un empoisonnement pré¬ 
sumé, occasioné par le mélange de six grains de pilules bleues et de 
trois grains de calomel. Ce purgatif avait été pris par un homme âgé 
de quarante ans et prescrit par ùn médecin. Ce médicament détermina 
de la salivation, une infection mercurielle et entraîna la mort au bout 
de sept semaines. Le jury déclara la mort naturelle, mais l’attribua à 
l’administration trop élevée du médicament. 

Action de Veau sur le plomb. —Le'docteur Christison, d’Édimbourg, 
a publié dans le Journal des transactions (vol. xv, part. 2), des re¬ 
cherches fort curieuses sur l’action exercée par l’eau, en coulant pen^ 
dant long-temps dans des tuyaux de plomb.—Voici le résumé de ces 
observations ; 4° l’on ne doit pas faire usage de tuyaux de plomb pour 
conduire l’eau à une grande distance avant d’avoir analysé ce liquide; 
2° les eaux les plus pures se chargent davantage des sels de plomb ; 
3“ l’eau qui ternit le plomb brillant après un contact de plusieurs heu^ 
res, ne doit être conduite dans des tuyaux de plomb qu’avec certaines 
précautions ; et au contraire, il est probable, sans que ce soit prouvé, 
que si le plomb conserve son brillant après vingt-quatre heures de 
contact, l’on peut se servir de tuyaux de plomb sans avoir à re^ 
douter d’accidens ; 4® l’eau qui contient moins de 8,000 parties de sels 
en solution, ne peuttraverser les tuyaux de plomb sans des soins par¬ 
ticuliers ; S° cette proportion de sels sera même insuffisante pour pré¬ 
venir l’altération du plomb, à moins que les carbonates et les sulfates 
n’en forment la plus grande partie ; 6“ une proportion de 4,000 parties 
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«t plus, sera insuffisante si ces sels se composent de chlorures’; 7® on 
doit ajouter que, dans tous les cas, même si l’eau ofh'ait toutes les^a- 
ranties voulues, il serait toujours essentiel de faire l’analyse chimique 
aprèsquelques jours de contact avec les tuyaux ; 8° quand on juge que 
l’eau est de nature à altérer les tuyaux de plomb, ert quand elle se sa¬ 
ture de ce métal, on n’a qu’à laisser les tuyaux remplis d’eau pendan t 
trois ou quatre mois^ ou y mêler une solution .de phosphate de 
soude, 2S/1000. 

Le sulfate de chaux (5/1000) agit de la même manière et donne lieu 
à la précipitation sur le métal d’une couche solide de carbonate de 
plomb qui garantit les tuyaux des altérations ultérieures. 

M. Scanlan a remarqué que l’eau distillée, condensée dans un tuyau 
de plomb, contient une quantité notable de carbonate de plomb, et 
noircit par l’hydrogène sulfuré. Cette observation a unegrande impor¬ 
tance pour les recherches médico-légales. 

Subchloride {de cuivre).—Un cas d’empoisonnement par cette sub- , 
stance est rapporté dans Henke’s Zeitschrift der Staatsarzneckundé 
(n. 1,1814). ïîn enfant de trois ans mangea un gâteau coloré en vert, 
peu de temps après il fut pris de vomissemens et de refroidissement 
aux extrémités ; malgré radministrâtion d’émétique, les symptômes 
s’aggravèrent et l’enfant mourut. A l’autopsie, rien n’indiquait spéciale¬ 
ment l’action irritante d’un poison, il n’y avait qu’une légère congestion 
cérébrale ; il paraîtrait que l’enfant avait avalé un scrupule de là couleur 
verte que l’analyse fit reconnaître pour du subchloride de cuivre. 
On attribua exclusivement la mort à la congestion cérébrale, consé¬ 
cutive aux efforts de vomissement, explication qui nous paraît peu ad¬ 
missible. 

Ustensiles de cuisine argentés par l’électrotypie. — M. Varington a 
démontré que les ustensiles en cuivre, recouverts d’ai^ent par les. pro¬ 
cédés d’électrotypie, peuvent être facilement altérés par les acides fai¬ 
bles tels que le jus de citron ou le vinaigre. La couche d’argent est po¬ 
reuse et laisse pénétrer jusqu’au cuivre les liquides acides. Il s’établit 
alors une pile galvanique qui accroît l’action chimiquCj et ces vases 
sont d’un usage très dangereux, sans présenter d’altérations appré¬ 
ciables à la vue. 

Bichromate de potasse. — Cette substance est employée fréquem¬ 
ment dans les arts, mais les cas d’empoisonnement bien constatés sont 
fort rares. Le fait suivant, communiqué par M. Wilson de Leeds, à la 
Gazette médicale (vol. xxxiii, pag. 734), présente un grand intérêt 
pratique. 
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Un homme, âgé de soixante-quatre ans, fut trouvé mort dans son 
lit, douze heures après s’être couché. 

Quand on entra dans sa chambre, il était étendu sur le côté gauche, 
dans une attitude très calme, les yeux et la bouche fermés, les pupilles 
dilatées. Il n’y avait eu ni vomissemens ni évacuations alvines, on 
n’apercevait aucune tache sur les mains ou sur sa personne, non plus 
que sur le lit. La chaleur du corps n’était pas éteinte. On trouva dans 
sa poche une substance pulvérulente noirâtre. 

A l’autopsie, le cerveau et ses membranes étaient sains, sans con¬ 
gestion ni injection sanguine. Les viscères thoraciques et ceux de l’ab¬ 
domen étaient à l’état normal, à l’exception du foie qui renfermait 
des hydatides. 

L’estomac contenait une pinte de liquide trouble et semblable à de 
l’encre. La membrane muqueuse était rouge, vasculaire, notamment 
à l’union du cardia et de l’œsophage, ce que l’on attribua aux habi¬ 
tudes d’intempérance du décédé. 

En l’absence d’une cause évidente de mort, on soupçonna un em¬ 
poisonnement, et en analysant les matières contenues dans l’eStomac, 
on obtint du bichromate de potasse; et la substance pulvérulente noire 
trouvée dans la poche du vêtement de cet homme, était un mélange 
de ce sel avec de la crème de tartre. 

Ce fait présente ceci de remarquable, qu’il n’y avait eu aucun effet 
purgatif ou vomitif; le sel paraît n’avoir agi que par son action indi¬ 
recte sur le système nerveux, ainsi qu’on l’a déjà observé par des sub¬ 
stances irritantes beaucoup plus énergiques que le bichromate de 
potasse. 

Viandes altérées. — Le journal médical et chirurgical d’Édimbourg 
(juillet 1844), dans Un article sur les effets toxiques de la chair d’ani¬ 
maux prise comme aliment, rapporte que dans certaines régions de 
l’Amérique, les herbages communiquent au lait et à la chair des ani¬ 
maux des propriétés vénéneuses, sans toutefois que la santé de cès 
animaux soit altérée. La maladie qui résulte de l’usage du lait et de 
la viande est désignée en Amérique sous le nom de milk-sickness, 
maladie du lait ou tremblement. 

Les prairies infectées sont situées àl’est des A Zleg'ham’es, beaucoup 
d’émigrés ont été forcé d’abandonner ces contrées à cause de la vio¬ 
lence des maladies qui y régnaient ; et même aujourd’hui ceux qui 
y résident sont obligés de s’abstenir de la chair de leur bétail, ainsi 
que du lait et de ses diverses préparations. 

Ainsi, d’après les renseignemens communiqués par les docteurs Ho- 



REVUE TOXICOLOGIQUE. 209 v 

sack, Posl et Chilton, il paraîtrait que dans quelques-uns des districts 
infectés, l’insouciance des habitans est telle, qu’ils portent dans les 
marchés des villes à l’ouest des Âlleghanies le fromage et le beurre 
qu’ils n’osent pas mabger, ce qui donne lieu souvent à des symptômes 
d’empoisonnement et à des accidens suivis de morts que les médecins 
ne peuvent s’expliquer. 

De grands troupeaux de bestiaux de ces districts sont envoyés sur 
les montagnes, puis conduits au New-York, où, pour tromper les 
acheteurs, on les amène par une route du sud, sous le nom de 6es- 
toMOî du Swd (Southern cattle). 

La chair de ces animaux est souvent altérée, le foie l’est presque 
toujours; les personnes qui en mangent éprouvent des symptômes 
cholériques. 

Pour remédier aux accidens déterminés par l’usage de cette viande, 
du beurre et des fromages, le gouvernement américain a ordonné une 
enquête médicale qui a recommandé de défendre la vente de ces ali- 
mens. 

Opium. —On a souvent observé que, dans l’empoisonnement par 
cette substance, les individus échappaient aux premiers symptômes 
mais qu’ils succombaient aux accidens consécutifs. Cette remarque a 
quelque importance médico-légale. 

En décembre 1843, un individu avala une assez grande quantité 
de laudanum, et éprouva les symptômes ordinaires ; on relira de 
l’estomac une forte proportion du liquide avec une pompe œsopha¬ 
gienne. Le malade sortit assez promptement de son état d’assoupisse¬ 
ment et put causer avec le chirurgien. Mais dans la nuit suivante 
des accidens nouveaux se développèrent et il succomba. 

Il est évident que la mort a été occasionée par l’absorption du 
poison et par son influence sur le système nerveux. 

Guérison après l’ingestion d’une forte dose d’opium. — En dé¬ 
cembre 1843, une femme âgée de 2ô ans fut amenée à l’hô¬ 
pital de Westminster, avec tous les symptômes d’un empoisonne¬ 
ment par l’opium {Lancette, décembre 1843). Le coma était profond, 
les traits inanimés, les pupilles extrêmement contractées. On donna 
sans effet le sulfate de zinc et le tartre stibié ; on n’employa la pompe 
œsophagienne qu’une heure après l’entrée de cette Jemme à l’hôpi¬ 
tal. Les matières que l’on retira de l’estomac n’avaient plus aucune 
odeur d’opium. Cette femme sortit de sou état comateux, on lui admi¬ 
nistra du café et elle se rétablit complètement. 

Il paraîtrait que cette femme avait avalé 1 once (32 grammes) 
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de laudànûm, mais elle ne précisa pas combien de temps aArânt san 
transport à l’hôpital. 

Note du traducteur. M. Taylor propose d’essayer par le sesqui- - 
chlorure de fer les liquides extraits de l’estomac?, s’ils n’exhaletit au¬ 
cune odeur d’opium ; ce médecin prétend que l’on obtiendra par cette 
réaction une coloration rouge (red colour) qui décèlera la présence des 
plus petites proportions d’opium en raison de i’amde méconique. Je 
ferai observer qu’il y a, sans doute, erréur de la part de M. Taylor et 
que d’ailleurs le seul caractère fourni par la nuance rouge serait in¬ 
suffisant, car le mélange de certains principes de la bile peut fournir 
dés réactions semblables. 

Empoisonnement par l’huile d’amandes amères-, — M. Smith de 
Clifton a rapporté dans la LanceMe.( juin 1844) un cas d’empoisonnè- 
ment par céttè substance. 

üne petite fille de 8 ans avala une cuillerée à café d’un mélange 
vendu par un droguiste pour du ratafia , et composé d’une partie 
d’huile essentielle d’amandes amères, et de sept parties d’alcool. la 
quantité d’huile essentielle avalée fut d’environ s^t gouttes. 

Lorsqu’on vit l’enfant après - l’accident, elle était dans un état 
complet d’insensibilité. Les yeux étaient brillans, sans expression j 
les pupilles dilatées, absence du pouls aux radiales , les carotides 
battaient avec force et vitesse, flaccidité des membres , contraction 
■sdolentè des mâchoires. 

On eut recours à des affusions froides, à des frictions stimulantes 
et aux vomitifs. Les matières rejetées exhalaient une forte odeur 
d’acide prussique. Au bout de vingt minutés, la circulation se réta¬ 
blit, l’enfant ouvrit les yeux et elle put répondre aux questions qui 
lui furent adressées. ' 

Cytisus Laburnum (cytis des Alpes, faux ébénier). —Le docteur 
Christison a découvert récemment un nouveau poiscm très violent 
dans l’écorce du faux ébénier commun, {dmrnal de médecine -et de 
chirurgie d’Edimbourg , octobre 184’3.) 

üne jeune fille a été traduite aux assises d’Inverness, pour avoir 
mis dans le bouillon d’une de ses camarades, un peu d’écorce sèdie 
de cet arbre. Elle avait cherché seulement à la rendre malade. 

La cuisinière qui avait reconnu un goût tout particulier au bouillon, 
fut prise de vomissemens violens au bout de quelques minutes, et ils 
continuèrent pendant trente-six heures, avec des frissons, des dou¬ 
leurs dans le ventre et l’estomac, une grande faiblesse et des déjec¬ 
tions très abondantes. 
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Ces symptômes persiSfèrent pendant liult mois, ét iorsqae cette 
fànme fut exüTiïinée par le doctear Ohristisoa et M- Rus , elle avait 
une phlegmasie gastro-intestinale, qu’ils n’hésitèrent pas à altribuef 
aux effets «déterminés par üécorce du faux èbénier . La malade ne se 
rétablit qu’au bout de plusieurs mois de traitement. 

Des expériences furent faites sur des animaux pour reconnaître 
l’action de ce poison. 

Eæpépiencei^'^. —'Une cuillerée à café en poudre lut a&niaistrée à 
un chat qui ne tarda pas à s’agiter et à soiffrir. Des vomissemêns 
abondans eurent Heu ; le soir il était rétEd)li, quoique fort affaiMi. 

Expénmee 2®. — 69 grains de la même poudre furesU donnés 
à uh chien ,■ au bout de dix minutes, il se plaignit, vomit beaucoup et 
n’éprouva plus aucun malaise. 

Eæpérieme 3®. — 29 grains agirent sur l’animal comme un violent 
émétique. 

Expérience 4®. —Une once d’infusion d’écorce, contenant la matière 
extractive de 62 grains, fut introduite avec une sonde dans l’éstomac 
d’un lapin adulte-. Dix minutes après, l’animal était agité, tournant la 
têtéde tous côtés. Il fut pris de eenvulsions tétaniques, avec dès sou¬ 
bresauts violons. Les mouvemens cessèrent. Il y eut un affaissement 
général des muscles, et l’animal succomba deux minutés et demie 
après l’ingestion du poison. 

L’ouverture du corps fut pratiquée immédiatement. Le cœur était 
rempli de sang, mais se contractait avec force ; l’estomac contenait de 
la pulpe verdâtre, mélangée à l’infusion. Il n’y avait aucune, lésion 
appréciable. 

Ces expériences furent répétées sur plusieurs lapins qui succombè¬ 
rent rapidement, après avoir eu des convulsionsi . 

On attribue vulgairement la même action toxique aux feuilles, aux 
bourgeons et aux grains du faux ébénier. 

Il n’existe jusqu’à présent aucun moyen d’analyse pour reconnaître 
la présence de ce poison, lorsqu’il a été administré en poudre, en in¬ 
fusion, ou mêlé à des alimens. 

Ænanthe, croeeaia. — Les faits suivans relatifs à des empoisonne- 
mens par l’œnanthe ont été communiqués à la Gazette médicale pw 
M. Bossey (mai 1844). Un certain nombre de condamnés à Wolwich 
mangèrent des racines et des feuilles d’œnanthe, pendant qu’ils 
étaient au travail. Environ vingt minutes après, un de ces hommes fut 
pris de violentes convulsions qui cessèrent bientôt. Son visage devint 
livide, bouffi, de l’écumesanguinolente sortait de la bouche et des na- 
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rines. La respiration était stertoreuse et haletante. Il y avait une 
grande prostration et de l’insensibilité. Il mourut en quelques mi¬ 
nutes. 

Neuf autres condamnés éprouvèrent les mêmes accidens ; l’un d’eux 
succomba au bout d’un quart d’heure, malgré l’emploi de la pompe 
œsophagienne et l’extraction de l’estomac, de feuilles et de racines 
d’œnanthe. 

Un troisième périt dans la première heure. Un quatrième eut le 
même sort malgré le traitement le plus énergique. Deux autres cas 
furent mortels, l’un en neuf jours, l’autre en onze jours. 

A l’ouverture du corps des premières victimes, on a constaté la con¬ 
gestion des vaisseaux cérébraux et de là pie-mère, le pharynx et l’œ¬ 
sophage étaient blafards, ils contenaient du mucus et des fragmens de 
racines. Les organes pulmonaires étaient gorgés de sang noir et li¬ 
quide ; l’estomac et les intestins ont offert des traces évidentes d’irri¬ 
tation vive, 

En 1834, quatre hommes avaient succombé pareillement après avoir 
mangé des racines d’œnanthe. 

Ce végétal exerce une action vénéneuse des plus actives ; il serdit à 
souhaiter que des recherches minutieuses fussent faites dans le but de: 
remédier aux accidens qu’il développe, et de constater dans les orga- 
nes la présence de ce poison après la mort. H. B. 


Cas d’empoisonnement chez unieune enfant par l’inges¬ 
tion d’une forte décoction de pavots ; observation re¬ 
cueillie par M. le docteur Pupke, de Gièssen (Prusse). 

Une mère, pour calmer son nourrisson, âgé de six semaines, lui 
avait administré plusieurs cuillerées à café d’une décoction concen¬ 
trée de têtes de pavot. Environ un quart-d’heure après l’ingestion de 
ce liquide, l’enfant était tombé dans un sommeil profond, dont les pa- 
rens ne purent le tirer malgré tous leurs efforts pour y parvenir. 

Trente-six heures s’étaient déjà écoulées depuis le commencement 
dé ce narcotisme profond,lorsqu’on réclama les conseils de M. Pupke. 

A son arrivée, ce médecin trouva l’enfant dans un état à-peu-près 
désespéré ; les yeux étaient enfoncés dans les orbites,; les paupières, 
à demi ouvertes, étaient entourées d’un cercle livide ; les pupilles 
étaient dilatées, insensibles ; la face était pâle et tirant sur le bleuâ- 
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tre ; les extrémités étaient presque paralysées, la respiration très accé¬ 
lérée, le pouls excessivement fréquent, tremblant et petit, le front 
baigné d’une sueur froide, la mâchoire inférieure pendante. De temps 
en temps,i’enfant produisait un certain bruit à l’aide de sa langue 
qui sortait de sa bouche. Il n’y avait eu ni évacuation alvine, ni 
émission d’urine, depuis l’invasion des accidens. La faculté de sucer 
semblait ne plus exister; toutefois la déglutition s’exercait encore assez 
bien. 

Il n’y avait plus possibilité de tenter l’expulsion du poison, par des 
motifs que tous les praticiens comprendront facilement sans qu’il.soit 
besoin de les énoncer. Dans cette occurrence, M. Pupkeflt prendre de 
suite à l’enfant quelques petites cuillerées de café noir ; il passa en¬ 
suite à l’usage du thé camphré et des lavemens vinaigrés camphrés. 
En outre, il fit plonger aussi promptement que possible la petit ma¬ 
lade dans un bain chaud camphré. 

Sous l’influence de cette médication, les accidens se dissipèrent peu- 
à-peu, et l’enfant fut rendu à la santé [Medicinische Zeitmg ; 1844 , 
n°38). 

Ise cas dont il vient d’ètre question, nous paraît d’autant plus im- 
poi-tant et d’autant plus digne d’ètre signalé à l’attention des praticiens 
que nous avons la certitude que, chez nous aussi, certaine^ nourrices, 
pour avoir plus de liberté et se trouver moins astreintes auprès des 
jeunes enfans confiés à leurs soins, ont la fiineste habitude de leur 
administrer.une décoction de têtes de pavot par petites cuillerées, jus¬ 
qu’à ce qu’il en résulte de l’assoupissement. Sans doute, ces femmes 
ne recourent à l’emploi de ce moyen que parce qu’elles ignorent tout 
le mal qui peut eu être la suite pour leurs nourrissons ; car il n’esl pas 
besoin que des accidens de narcotisme soient produits pour que les 
jeunes enfans éprouvent une inffuence fâcheuse de la boisson opiacée 
qui leur est donnée ainsi sans nécessité. En effet, la décoction de pa¬ 
vot dérange l’équilibre des fonctions digestives et prédispose aux con¬ 
gestions pulmonaires et surtout encéphaliques, affections graves aux¬ 
quelles les jeunes sujets ne sont déjà que trop exposés par suite de leur 
constitution. On ne peut donc donner trop de publicité aux cas d’em¬ 
poisonnement de ce genre qui sont recueillis dans telle ou telle autre 
localité, afin de prémunir contre une pratique aussi dangereuse que 
celle-là les personnes qui sont appelées à donner des soins aux enfans 
du premier âge. 
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Cas d’empoisonnement par les morilles s observation 
recueillie par M. le docteur Berger. 

On a déjà eu d’assez fréquentes occasions d’observer des maladies 
gastriques après l’usage alimentaire des morilles (Morchella escu- 
îenta) ; M. Berger a eu la preuve , par le cas suivant, que cet crypto¬ 
game , si rècbercbé des gourmets, peut aussi donner lieu à des acci- 
dens très graves d’empoisonnement. 

Deüx femmes, l’une d’une faible complexion, l’autre d’une constitu¬ 
tion plus robuste, dînèrent avec des morilles.Le maîtrede la maison en 
mangea de même, mais en petite quantité seulement, et il n’en éprouva 
aucun inconvénient. Dans la soirée, les deux femmes eurent des nau¬ 
sées , des vertiges, des vomituritions et des vomissemens pénibles et 
douloureux, accompagnés d’un sentiment de faiblesse. Ces symptômes 
augmentèrent considérablement pendant la nuit : les vomissemens, 
presque continuels , n’amenèrent que dés liquides glaireux, sans au¬ 
cun mélangé de matières alimentaires. Vers le matin , les accidens 
s’amendèrent un peu, • 

Chez la malade la plus faible, il survint, pendant le cours de la nuit, 
une forte diarrhée, et le canal intestinal fut débarrassé de toutes lés 
matières nuisibles qu’il pouvait contenir. Il en résulta que les accidéns 
ultérieurs ne tardèrent pas à se calmer, et que la guérison fut assez 
ràpidement obtenue. 

Chez iâ malade la plus forte, à laquelle se rapportent surtout les 
détails qui suivent, il y avait de la constipation. On n’eut recours au 
médecin que vingt-quatre heures après l’ingestion des morilles, parce 
qu’à la suite de l’amélioration passagère du matin, il s’était manifesté 
de nouveaux accidens plus graves encore que les premiers. M. Berger 
trouva les deux malades très souffrantes, en proie à des vomituritions 
incessantes et presque .toutes sans résultat : leur aspect offrait une 
grande analogie avec celui des individus qui sont affectés du choléra 
à un faible degré ; le pouls était peu fréquent, difficile à trouver et 
nerveux; les matières vomies consistaient en des mucosités brunâtres ; 
la peau était fraîche au toucher ; la face, pâle et plombée autour des 
yeux, était couverte d’une sueur froide ; de temps en temps, il surve¬ 
nait des vertiges accompagnés d’envies de vomir ; la région précor¬ 
diale était surtout douloureuse, et en outre il existait une constriction 
spasmodique du thorax, une grande anxiété, de l’inquiétude et de 
l’affaiblissement. 



EMPOISONNEMENT PAR LA CHAUX. 

Ces symptômes amvèrent, chez la malade la plus robuste, à un 
degré tel que l’on dût craindre pour -sa vie. Comme tous les médicar 
mens portés dans l’estomâc furent aussitôt rejetés par le vomissement, 
on eut recours à des lavemens réitérés d’infusion de camomille. On, 
institua une émission sanguine, et on chercha à prévenir l’inflamma- 
tiori imminente de la membrane muqueuse gastro-intestinale. 

Le quatrième jour, les aceidens commencèrent à diminuer, et ils 
cédèrent le cinquième, en laissant toutefois à la malade un sentiment 
de lassitude extraordinaire. 

Il est probable qu’au début des, symptômes d’empoisonnement, 
l’administration d’un vomitif aurait pu couper court à tous les acci- 
dens qui se sont développés ultérieurement. 

Les morilles qui avaient oecasionë l’empoisonnement dont il vient 
d’ètre question, avaient été conservées pendant plusieurs jours,^ expo¬ 
sées à l’action d’une température élevée ; sans aucun doute, c’èst à 
cette circonstance qu’il faut rapporter l’altération qu’elles auront 
éprouvées dans leur constitution chirnîque, et qui les aura rendues 
vénéneuses. (ilfedîomiscfeeZeitung^; 18M,N° 3,6.) 


Cas d’empoisonnement par la chauæ; observation 
recueillie par M. le docteur Lion, de Breslau. 

Un petit garçon âgé de 3 ans, qui jouait dans une cour où des 
maçons étaient occupés à trâvaUlèr„ goûta dé la chaux éteinte, et, 
l’ayant trouvée d’une saveur douceâtre, il en avala une assez forte 
quantité. 

Les parens s’en étant aperçus de suite, retirèrent avec soin la 
chaux qui se trouvait encore dans là bouche et dans les cavités na¬ 
sales , et firent aussitôt appeler M. le docteur Lion. 

Ce médecin administra d’abord un vomitif composé de poudre 
d’ipécacuanhà et d'bximel scillitiqûe ; mais il dût en faire prendre 
plusieurs doses assez considérables pour pouvoir provoquer le vomis¬ 
sement. Les matières rendues consistaient en une masse grise res¬ 
semblant à du mortier. 

Le petit malade fut mis ensuite à l’usage d’une émulsion artifi¬ 
cielle préparée avec l’huile d’amandes douces. 

La nuit fut agitée l’enfant eut de la-fièvre et but beaucoup.. Il se 
développa des phlyctènes sur la membrane muqueuse buccale ; les 
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lèvres prirent une couleur blanche crétacée ; l’abdomen devint brû¬ 
lant et douloureux au toucher, et les garderobes sanguinolentes. 

M. Lion prescrivit la continuation de l’émulsion, et fit appliquer 
quelques sangsues sur l’abdomen, suivies de cataplasmes émolliens. 
La bouche fut lotionnée de temps en temps avec de l’huile. 

Sous l’influence de ce traitement, les accidens cédèrent rapide¬ 
ment, et, au bout de 8 jours , l’enfant était parfaitement rétabli. . 

[Casper’s Wochenschrift ; îi° 33). 

Cas rare d’accouchement ‘pendant la durée du sommeil; 
par M. le docteur Schultze, de SpandoF- 

M. Schultze fut appelé, le 25 mai dernier, chez un menuisier dont 
la femme, enceinte pour la quatrième fois, était parvenue au terme 
de sa grossesse, et se trouvait plongée dans un état de somnolence si 
profonde qu’il était impossible de l’en faire sprtir, malgré les se¬ 
cousses qu’on lui imprimait et les vapeurs qu’on faisait pénétrer dans 
ses narines, telles que le gaz ammoniac, l’éther, etc. 

Au troisième jour de ce sommeil contre nature, la femme en ques¬ 
tion accoucha, sans se réveiller, d’un enfant mâle, vivant, bien por¬ 
tant et parfaitement à terme. 

A sa visite du lendemain matin, M. Schultze trouva la malade 
réveillée depuis peu de temps ; elle était sortie seule de son sommeil, 
et, comme elle n’avait aucun souvenir de son accouchement, elle 
paraissait fort étonnée de se voir délivrée. 

Ce fait nous a paru d’une haute importance pour la médecine lé¬ 
gale, et mériter à ce titre de trouver place dans nos annales. 

{Medicinische Zeitung ; \ 844, n“ 31). 

Sur les affections charbonneuses (1), note communiquée 
par M. Chevallier. 

Dans un très court voyage que j’eus l’occasion de faire à Chartres, 
j’appris que dans cette ville et dans le département d’Eure-et-Loir, il 
y avait chaque année un très grand nombre d’individus atteints d’af- 


(1) Voir la note, page 489, tome xviix des Annales d’Hjgiàne. 


SÜL LES AFFECTIONS CHARBONNEUSES. 217 

fection charbonneuse et qu’on traitait ces charbons par l’application à 
l’extérieur du per-chlorure de mercure à très hautes doses; n’ayant pas 
le temps de me procurer les renseignemens que je désirais, je m’adres¬ 
sai à un de mes collègues, M. Duvivier, pharmacien à Chartres, et je 
lui posai diverses questions. Ce sont les réponses à ces questions qui 
font le sujet de la lettre ci-jointe. 

Monsieur et honoré Collègue, 

Je m’empresse de répondre à la lettre que vous m’avez fait l’hon¬ 
neur de m’écrire en date du 26 septembre. 

J’ai pris sur les questions que vous m’avez posées, tous les rensei¬ 
gnemens que j’ai cru devoir être utiles à leur solution. 

Il est bien vrai qu’il existe dans le département d’Eure-et-Loire 
plusieurs maladies dites charbonneuses, qu’on peut rapporter à trois 
types principaux qui sont : 

4° L’anthrax malin ou pestilentiel dit charbon, caractérisé par 
tous les auteurs qui ont écrit sur la médecine. Cet anthrax ne se déve¬ 
loppe que rarement dans le département. 

2® La pustule maligne, également décrite par les auteurs, et dont 
Boyer particulièrement, a donné une excellente description. Celle-ci 
est contagieuse, et se transmet des animaux à l’homme. Elle affecte 
principalement les ouvriers tanneurs, les ouvriers en laine, les ber¬ 
gers, les mégissiers. » 

Ces deux charbons ne sont l’un et l’autre, jamais identiques dans 
leur nature. Les médecins les traitent suivant les indications consi¬ 
gnées dans les ouvrages de thérapeutique. 

3° Le troisième est connu dans le département, sous le nom de 
charbon blanc, et n’est décrit, d’après le dire des médecins eux- 
mêmes, dans aucun Ouvrage de médecine. Les symptômes qui le ca¬ 
ractérisent , sont ; un gonflement léger, quelquefois nul, du tissu 
dermoïde, sans inflammation ni rougeur ; en débutant il n’occasionne 
au malade qu’un sentiment de pesanteur ou de tension. Ce gonflement 
est plus on moins circonscrit, et quand il s’étend, il est souvent fort 
difficile d’en reconnaître le point de départ ou foyer primitif. Sous la 
pression du doigt, il fait entendre une légère crépitation annonçant 
un développement de gaz qui, en remplissant les alvéoles du tissu 
cellulaire sous-cutané, est le signe d’un commencement de désorgani¬ 
sation et occasionne le gonflement emphysémateux. Le virus s’insi¬ 
nue insensiblement, sans que le malade s’en aperçoive, et porte sour¬ 
dement la mort dans les organes. Six ou sept jours après son invasion, 
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il, est trop tard d’y porter femèdê, Quelques médecins comparent 
Tactivité de ce Yirus à celle du venin de la vipère. Le malade tombe 
bientôt dans un état de torpeur et de malaise, accompagnés de maux 
de tête et d’envies de vomir qui deviennent déplus en plus fréquentes, 
et le huitième jour au plus: tard, il succombe. Ce charbon, est endér 
mique au département d’Eure-et-Loir, et se développe sur toutes les 
parties du corps qui sont découvertes ou qui peuvent l’être. Il peut se 
communiquer par inoculation, mais ncn autrement. Tels sont les ca¬ 
ractères ■ de l’affection connue sous le nom sinistre et insignifiant 
de charbon blanc, qu’il serait peut-être plus convenable de nommer 
tumeur beauceronne- 

Vous concevez ^ Monsieur, que les premiers symptômes étant peu 
inquiétans, sont souvent négligés par les personnes qui malheureuse¬ 
ment en sont atteintes, et qu’il arrive assez sauvent que le médecia 
est appelé trop tard. 

Ce charbon se développe en tout temps, mais beaucoup plus depuis 
le mois de mai, jusqu’au mois d’octobre. On remarque qu’il est plus 
fréquent dans les années sèches que dans les années pluyieusès ^ et, 
on m’a assuré que ces'cas étaient plus nombreux dans la hauté 
Beauce où l’eau manque et dont la surface est tout-à-fait nue, que 
dans les lieux qui sont dans le voisinage des bois et dont le sol est 
arrosé par des courans d’eau ou des étangs. Ce qui porte à présumer 
que chez les individus habitant ces derniers lieux, la masse des fluides 
lymphatiques étant accrue par la nature humide du milieu dans lequel 
ils vivent, il en résulte une exhalation abondante qui élimine les prin¬ 
cipes qui peuvent troubler momentanément les fonctions des organes. 
Jusqu’à présent tous les médecins s’accordent à lui reconnaître pour 
cause, celle qui engendre la pustule maligne. On a tué une espèce 
de mouche au moment où elle venait de piquer, et sa piqûre a déter¬ 
miné une pustule maligne qui s’est terminée par la mort. Voilà un fait, 
mais il se rattache encore à l’invasion de la maladie une foule dé¬ 
considérations pathologiques qui sont du ressort dé la médecine. 

Dans tous les cas, vous voyez. Monsieur, qu’il est malheureusement 
impossible d’empêcher ce fléau. 

Par un traitement innocent, la maladie a toujours une issue fatale,et 
le malade meurt en parlant. Les caustiques et les escharro tiques de toute 
espèce sont employés par les médecins pour combattre cette affection. 
La potasse caustique forme une sorte de savonule qui offre du désagré¬ 
ment dans son emploi, et doit être rejetée. La poudre de Vienne em¬ 
ployée avec sagacité peut en arrêter le progrès et prépare à l’emploi de 
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moyens subséquens. Le sublimé réussit parfaitement quand il est em¬ 
ployé avec prudence et discernemen t, et lorsque la tumeur est ouverte. 
On emploie encore les chlorures d'antimoine et de zinc, la poudre et la 
pâte de Rousselet, mais c’est le percMorure de mercure qui est d’un 
emploi plus répandu. L’essentiel est d’arrêter le" plus promptement 
possible la marche du virus pestilentiel. 

Généralement le sublimé est employé à dose convenable. 

On ne m’a cité qtfun seul cas, où Ton ait pu reprocher au sublimé, 
la mort qui a suivi son emploi, parce qu’il avait été employé à dose 
un peu considérable et que son action s’était étendue en dehors du 
foyer du mal ; et encore on peut penser que le mat était trop avancé, 
et qu’il n’eut pas été possible d’obtenir d’autre résultat que celui ob¬ 
tenu. 

Quoiqu’il en soit, de ce fait semblerait résulter, que l’emploi du 
sublimé peut avoir de graves inconvéniens- Mais parmi les raisons qui 
militent en sa faveur, on peut avancer que, toutes les fois qu’il est 
employé sur le siège même du mal, l’état anormal des vaisseaux em¬ 
pêche qu’il soit absorbé ; il ne peut l’être, que lorsqu’il est eu contact 
avec des vaisseaux lymphatiques à l'état sain et jouissant par consé^ 
quent de la plénitude de leurs propriétés absorbantes. Dans ce cas, il 
est heureux qu’on puisse se rendre niaîtrede remploi du sublimé, et 
régler à volonté son action en la localisant il ne faut pour cela que 
l’empêcher de se dissoudre, puisque dans ce cas seulement uhe partie 
peut en être absorbée. D’autre part, on obtient un avantage, qui ré¬ 
sulte de ce qu’il ne peut être ramenéj qu’après son emploi utile, à 
l’état de proto-chlorurej transformation qui a l’inconvèiient d’en anni¬ 
hiler l’action, et qui ne s’opère qu’à fur et mesure qu’il se combine 
avec les parties infectées de virus, en formant avec elles Une escharre 
solide et facile à enlever, pour faire une application nouvelle, qu’on 
prolonge jusqu’à ce que les bords de la plaie commencent à rougir. 
On parviendra à remplir ces indications, en associant le perchlorure 
de mercure, à des matiàres qui ne serviront dans ce cas que d’auxi¬ 
liaires passifs et divisans. Je citerai comme les plus propres à remplir 
ce but, toute espèce d’alumine sèche, telle que : terre de pipe, terre 
de Sommières (1), et même le tripoli, dont on pourra varier à volonté 
les proportions dans le mélangé. 


(1) La terre de Sommières est une argile qui se trouve dans les environs de 
Montpellier, et qui Jouit de propriétés très absorbantes. 
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Voici le point de départ qui peut servir de base ; 


Ry. Poudre de sublimé corrosif. ... 3 parties. 
Soit tripoli pulv.2 

M. S. A. 


Il est possible au moyen de cette poudre de faire toute espèce de 
cautérisation locale sur des parties dénudées, sans avoir à redouter 
l’absorption. 

Vous apprécierez, Monsieur, la valeur des moyens que je propose, 
et vous me pardonnerez de vous en avoir entretenu. 

Encore un mot sur les guérisseurs de charbon. Le plus souvent ils n’ont 
affaire qu’à l’anthrax bénin, ou tout uniment à un simple furoncle; 
ils se contentent d’y appliquer une sorte de suppuratif, et au bout d’un 
temps plus ou moins long, la guérison s’opère ; ils cicatrisent la plaie 
tant bien que mal, et voilà un charbon de guéri, ce qui les met en 
vogue. Quand il leur tombe une pustule maligne , et c’est l’horreur 
qu’a le patient pour toute espèce d’opération chirurgicale qui leur 
procure cette chance, alors ils emploient le sublimé sous forme d’on¬ 
guent, renouvellent les applications jusqu’à ce qu’ils reconnaissent que 
le mal est atteint dans ses racines. Leur cure n’est'suivie d’un bon ré¬ 
sultat qu’en raison inverse de l’intensité de la pustule qui est toujours 
un charbon. S’ils réussissent, ils terminent la guérison par l’emploi 
de suppuratifs dont la composition diffère suivant les opérateurs mas¬ 
culins ou féminins, et c’est fini. Si Injustice a eu vent de leur cure mi¬ 
raculeuse, ils viennent rendre compte au tribunal de police correction¬ 
nelle, de leur faits et gestes ; ou les condamne ou on les acquitte, puis 
ils recommencent de plus belle. Quand par hasard, un malheureux, 
atteint de la tumeur beauceronne, vient à se livrer entre les mains d’un 
de ces guérisseurs,, si ce guérisseur a assez d’audace pour en tenter la 
guérison, il ne se doute pas, le pauvre patient, qu’il n’en sortira pas 
vivant, puisque souvent, les médecins eux-mêmes ne peuvent le sauver. 

Chartres, le 30 septembre 1844. 
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De la circoncision et du haptème au point de vue de 
la santé publique; par le docteur Barjavel, médecin, 
à Carpentras, (Vaucluse). 

(Paris, 1844; brochure in-8,a4 pages.) 

« Huit jours après la délivrance de Miriam (4) dans la grotte de 
Bethléem, son fils Jésus fut, comme tous les Israélites, soumis, sous 
les auspices d’ÉIie, à la cérémonie de la circoncision, laquelle eut 
lieu, s’il faut en croire saint Épiphane, dans la caverne même où 
Jésus était né. On ignore quel fut le parrain en cette circonstance, et 
saint Bernard présume que le charpentier de Nazareth, père de l’en¬ 
fant , y fit les fonctions de ministre. Trente-deux jours plus tard, 
Miriam se rendit à Jérusalem pour se conformer au précepte du Lé- 
vitique, qui prescrivait ta purification des mères et le rachat des 
premiers-nés. L’enfance et l’adolescence de Jésus s’écoulèrent dans 
des détails qu’il serait oiseux de rappeler ici. Toutefois, il est écrit 
qu’il avait commencé le cours de ses prédications à travers les bour¬ 
gades de la Judée, lorsque, âgé de vingt-neuf ans, il voulut que Jean, 
fils de Zacharie et d’Élisabeth, répandit sur lui les eaux du Jourdain. 
Le Messie des chrétiens baptisa lui-même, quelque temps après, sa 
propre mère aux bords de cette rivière, et ne conféra plus à nul 
autre le même sacrement, si ce n’est à son principal apôtre Céphas. 
Lorsqu’ensuite la sanglante péripétie du Calvaire se fut accomplie, les 
disciples du nouveau fondateur s’étant mis à recueillir l’histoire de sa 
vie et à réunir sa doctrine en un seul corps, la plume de l’un d’eux 
traça cette phrase bien explicite : Nisi quis renatus fuerit ex aquâ 
et Spiritu sancto, non potest introire in regnuni Dei. Telle fut l’insti¬ 
tution du baptême, que les théologiens, conséquens avec les données 


(1) Ce nom, qui a été traduit par Marie , est celui que, le neuvième jour 
après sa naissance, avait reçu de son père la fille d’Anne et de Joachim. 
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de leurs traditions, ont défini un sacrement qui efface le péché orîgî- 
nM, éi sans lequel on ne peut devenir enfant de Dieu et de l’Eglise. 

« Cette inauguration au christianisme eut lieu d’abord par voie 
d’immersion : c’est celle qui, de nos jovirs encore, est usitée chez les 
chrétiens , catholiques ou schismatiques d’Orient. 

« On sait que les Grecs ont recours à ce mode, ordinairement huit 
jours après la naissance, et plongent trois fois dans l’eau tout le corps. 
de l’enfant qu’on tient par-dessous les bras : il est vrai qu’on a le 
soin de faire chauffer ie bain et d’y jeter des fleurs d’nnê a^éaMè 
odeur, le pnpa souffle sur le liquide, et-le bénit en y veisant.de 
l’huile sacrée, et Fonction qu’il effectue avec cette huile est si 
abondante qu’elle ne donne presque aucune prise à l’eau sur le corps 
du “nouveau-né. Après l’administration du baptême, les Grecs con- 
ftrment l’enfant en lui appliquant le chrême sur le front, les yeux, 
les narines, la bomihe, les oreilles, la poitrine, les mains et les 
pieds; on lui donne ensuite-la communion, bien qu’il rejette souvent 
la moitié du pain et du vin consacrés qu’on lui a mis dans la bouche. 
— Avouons que toutes ces cérémonies, célébrées le même jour, à un 
âge aussi tendre, doivent singulièrement fatiguer celui qui en est 
l’objet. Sept jours après le baptême, on le porte encore à l’église pour 
y recevoir l’ablution. Le papa , priant selon le rituel, lave la chemise 
de l’enfant, puis avec une éponge neuve ou un linge propre , il dé¬ 
crasse ce petit corps et le renvoie en lui disant : Te voilà baptisé, 
éclairé de la lumière céleste , muni du morement de confirmation, 
sanctifié et lavé au nom du Père, du Fils et du Saint-Esprit. 

« Les Arméniens plongent aussi l’enfant dans l’eau, en mémoire 
de la Trinité. Ils font des onctions avec le chrême au front, au men¬ 
ton, à l’estomac, aux aisselles, aux mains et aux pieds, après ayoir 
passé au col du bambin un cordon moitié de coton blanc, moitié de 
soie rouge, dont le prêtre a tordu lui-même les fils: séparément. Ils ne 
baptisent que le dimanche, à moins qu’il n’y ait danger de mort : 
mais, si la santé de l’enfant le permet, le baptême est renvoyé au 
jour de Noël ; la fête a lieu alors, si la localité le comporte, au milieu 
d’un étang ou d’une rivière, sur un bateau élégamment pavoisé, où 
l’on a dressé un autel. Quelque rude que soit la saison, le jeune 
néophyte est immergé, à trois reprises différentes , dans les ondes, 
et l’on procède ensuite aux onctions huileuses, etc. 

« Il y a déjà plusieurs siècles que le rituel romain a remplacé 
l'immemûn baptismale par Y infusion ou Y aspersion, sans doute à 
cause des graves inconvéniens que le premier imode entraînait à aa 
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suite. Ondat probablemeat cette réforme à la médecîoe, qui, ayant 
le droit d’intervenir, par sesconseils, partout où notre santé se trouve 
en question, a pu juger ultérieurement et d’àprès le témoignage mieux 
compris des faits, que toute cérémonie de-ce genre, même Vaspersion 
simple , est génêr&lement pr^udiciable emc sujets qui vieTment âe re- 
eeucnr le jour. 

« Il n’y à qtfuo partisan outré des bains froids qui ait pu regret¬ 
ter («comme l’a fait le docteur anglais Ployer au commencement du 
siècle demiér) qu’on eût abandonné l’usage de baptiser par immer¬ 
sion : « Il suffit, dit le docteur Marc, d’apprécier le degré de tempé¬ 
rature auquel le fœtus est soumis depuis l’instant de la conception 
jusqu’à celui de rexpalsion, pour concevoir à quel point un en¬ 
fant nouveau-né dioit être sensible à l’action du froid. Quelques 
^écieuses que puissent être les rêveries de ea-tains esimils à sys¬ 
tème, il suffit d’interroger la nature pour se convaincre, par l’analo¬ 
gie déduite de rexempîe des animaux, combien la chaleur est néces¬ 
saire à l’enfant qui vient de naître. On sait que, dans la plupart des 
climats chauds, la moindre négîig^ce à cebégard détermine souvent 
un tétanos mortel ; et nous n’avons d’ailleurs qu’à réfléchir, aux dan¬ 
gers que courent les adultes mêmes, lorsqu’ils passent brusquement 
du chaud au froid, pour redouter, à plus forte raison, ce passage chez 
un être sorti a peine du sein maternel,, et par cela màne beaucoup 
plus sensible aux impressions extérieures. 

(c Les catholiques sont tenus de présenter les enfans aux fonts 
baptismaux le troisième jour après la naissance : on ne saurait choisir 
un âge où l’organisation soit plus déMe, plus désarmée en présence 
des catarrhes, de l’hydrocéphale, des ménii^ites cérébrales et d’au¬ 
tres maladies qui menacent immédiatement la vie ou, pour le moins, 
laissent sur elfe l’empreinte ineffaçable de leur action. 

« Les praticiens observent-journellement qu’un refrôidi^eHïëïrt; 
peut occasiôner tantôt un mouvement de fièvre qui favorisé ffiverses 
fluxions sur les viscères, tantôt un affaiblisSenient progressif des 
forces vitales, résultats fréquemment mortels et toujours fâcheux, à 
une époque où la nature réclame si impérieusement les soins les 
mieux combinés et les plus assidus. On ne saurait en disconvenir, et 
bien des familles pourraient faire entendre leurs plaintes à ce sujet, 
le baptême n’a été que trop souvent fatal aux nouveau-nés en pro¬ 
duisant l’otite, l’ophthalmie, le coryza, toutes les phlegmasies des 
voies aériennes, la diarrhée, la rétropulsion subite d’éruptions exis¬ 
tantes ou prochaines, etc., etc, II a pu devenir aussi, dans -certains 
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cas, la cause déterminante du sclérême, affection terrible à laquelle 
se joignent parfois le trismus et l’opisthotonos, et qui, d’ordinaire, 
tue du quatrième au septième jour. 

« Que penser, d’après cet exposé, de l’usage systématique, pré¬ 
conisé même aujourd’hui dans quelques pays (1), qui consiste à plon¬ 
ger les ehfa ns, aussitôt après l’accouchement, dans de l’eau dont la 
température est très basse? J.-J. Rousseau n’a pas craint d’avancer 
que, sans exception, on devait, dès leur naissance , accoutumer les 
enfans au bain froid ; on reconnaît bien là une de ces erreurs fami¬ 
lières à cet esprit paradoxal. Certes, je préférerai, sans hésiter, la 
coutume des Hottentots, qui les lavent avec du jus de figue et les 
frottent ensuite de graisse et de beurre (2). Baumes a dit fort judi¬ 
cieusement ; « Les lavages froids ne conviennent point au frêle enfant 
qui vient de naître. Si l’on m’oppose les succès de celui qu’on a lavé 
dès le lendemain qu’il a vu le jour, je me contenterai d’admirer.ce 
téméraire exemple. » Alphonse Le Roy ne met nullement en doute 
que les impressions du froid sur les extrémités des enfans ne décident 
de leur mauvaise santé, pendant tout le cours de leur existence. Si 
le bain froid convient aux jeunes sujets, ce ne peut être qu’après les 
crises de la dentition et lorsque la constitution s’est raffermie au point 
d’être capable de réagir suffisamment contre un agent qui, lorsqu’il 
ne stimule point salutairement la vie, en éteint rapidement le flam¬ 
beau. 

« Évidemment, il.faut appliquer au baptême des nouveau-nés ce 
qui vient d’être dit du bain froid, relativement au jeune âge. 

« La forme introduite, par les canons ecclésiastiques , dans l’ad- 


(1) Les Sibériens, les Islandais, les Morlaques même, immergent les nou¬ 
veau-nés dans des eaux courantes. C’est ce que faisaient aussi, dans leurs 
fleuves glacés, les anciens habitans de l’Helvétie, de la Germanie, de l’Hi- 
bernie, de la Calédonie, etc. Virgih {Æneid^., lib. ix. 604) raconte la même 
particularité des peuples du.Latium. Néanmoins, Taüle nous apprend {Ger- 
mania, xxix) que les Allemands, vu la rigueur de leur climat, se baignaient 
dans l’eau chaude. Toutefois, on conçoit combien l’épreuve du bain froid 
devait faire de victimes parmi les enfans qui naissaient avec une complexion 
délicate. Lès sujets forts devaient seuls y survivre. 

(2) On sait également qu’aussitôt après êti-e accouchées, les Hottentotes, 
imitant en cela les animaux, opèrent, avec les dents, la section du cordon 
ombilical, et se mettent à lécher leurs enfans au lieu de les laver comme font 
les autres peuples. 
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ministration de ce sacrement, ne mérite pas moins l’attention du 
médecin que la matière qu’on y emploie. Le prêtre fait découvrir, à 
plusieurs reprises, l’enfant sur la poitrine et entre les épaules, pour 
l’oindre de l’huile consacrée. Il fait aussi mettre à nu le chef pour y 
verser de l’eau jusqu’à trois fois, et pour oindre cette partie à son 
tour. Toutefois, la cérémonie consiste essentiellement dans le contact 
de la tête avec l’eau, et c’est là que gît le plus grand danger, surtout 
à un âge où l’ossification de la boîte crânienne étant loin d’être ter- 
tninée, les organes encéphaliques restent presque sans défense contre 
la moindre attaque du dehors. 

« Ce n’est pas tout ; il n’est que trop ordinaire, chez les gens de la 
campagne, de transporter les nouveau-nés pendant les froids les 
plus intenses, pour arriver de très loin à l’église où l’acte religieux 
doit être célébré. Souvent ce transfert s’exécute sans précaution, 
principalement lorsque l’être fragile et mal vêtu qui en est l’objet 
appartient à une famille indigente. En pareil cas, les ministres de 
l’autel ne devraient-ils pas être autorisés à baptiser chez les parti¬ 
culiers , ou à substituer l’ondoiement à la cérémonie qu’on différerait 
jusqu’à ce que l’enfant eût acquis plus de vigueur et que la saison 
fût devenue plus favorable ? 

« De graves praticiens, qui se sont spécialertient occupés de cè 
sujet médico-théologique, attribuent à cette particularité la mortalité 
plus grande des enfans en hiver qu’en été ; plusieurs curés même', 
convaincus par une pénible expérience, ont conseillé de s'é munir 
d’une fiole d’eau, afin d’ondoyer au besoin le nouveau-né, prévoyant 
qu’il pourrait succomber dans la route. » 

Nous ne discuterons pas ici les différens points de doctrine admis 
par l’auteur; nous avons seulement voulu, en citant quelques pàges 
de cet intéressant écrit, montrer jusqu’où il avait poussé ses recher¬ 
ches et ses études de la matière qu’il a traitée. Nous pensons, avec 
lui, que le sacrement du baptême doit être entouré de précautions 
hygiéniques; mais déjà, et notamment à Paris , les précautions 
prises dans la plupart des églises laissent peu à désirer pour là santé 
des enfans qu’on baptise ; d’un autre côté, un grand nombre sont 
déjà d’un âge qui les rend moins sujets aux affections morbides que 
cite l’auteur, et qui peuvent les atteindre dans les premiers jours de 
leur naissance. Du reste, il y a indépendamment du baptême, une 
autre cérémonie qui peut exercer une influence très fâcheuse sur la 
santé et sur la vie de l’enfant. C’estla présentation à la mairie, exigée 
impérieusement par le Code civil dans les trois jours de la naissance. 

TOME XXXni , PARTIE. 
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Depuis Ipng-temps les n»édecins sp sont élevés avuu fuisos .PQntr# 
cette formalité, et on s’est demandé s’il ne serait pas convenable dp 
nommer des médecins vérificateurs des naissances, conmie il y en p 
pour les décès- La constatation du sexe dé l’enfant serait faite d’une 
manière bien plus régulière par un Impunn de l’art qui pourrait 
J’e^auiiner facilement ; au lieu que dans les mairies Tenfant n’esf 
presque jamais découvert; on s’en, rapporte habituellement a ja dé¬ 
claration des parens. D’un autre côté, la constata tien-de la naissance 
au d,omiciIe ménie des parens, serait une garantie de plus pour l état 
civil, car il serait bien plus difficile de tromper sur les noms et pror 
fessions des parens ; rien n’empéche, en effet, dans un intérêt dent 
on pourrait trouver bien des mobiles, de séduire deux témoins, et de 
faire la déclaration sous des noms, des professions et des domiciles 
supposés, çrimea qui ont été quelquefois commis, et qui ont donné 
lieu à d’inextricables procès. [Yqîv Jurisprudence de la tiiédecim çu 
jj^rqpçe ypar % TréhuçhBt,) ^ 

Î^S recherches. auxquelles s’est livré rauteyr §ur la pratique d# )a 
cfrçfu^s/on ne spnt ni majus savantes, ni mains Corieu^s.que celles 
.qui concernent le .baptême ; nous crayons qu’ou pe les .lira pasçaBS 
intérêt, laissant, du reste, à leur auteur toute la responsabilité # ses 
opinions sur lesquelles nous n’uvons pas à nous prononcer iei- , 

.« Si nous ouvrons, dit-il, un livre d’une antiquité reculée, nous y 
Ijrpnsce préçepte, fort singulier en apparence, mais très explicitement 
fiirmulé : Voici le pacte de l’alliance éternelle que Hieu fait avec son 
peuple jusqu’Ù ld^rnière génération. Vous cqupirez pqtrg prépuce en 
signe de cette alliance. Tout mfgntmâle sera cirçgnçis le huilièn}ejq0 
de sa naissanee, qu’il soit Uhre ou esclave, qu’il appariienne ou mn à 
votre race, Celui qui conservera son prépuce entier sera maudit. 

«1,63 annales bibliques font remonté’ à )’an du monde c’est- 
à-dire è 37.36 ans avant l’époque actuelle, î’-ordredela circoncision 
notifié pour la première fois a Abraham. Elles ajoutent qu’il étafidans 
sa quatre-vingt-dix-Tneuvieme année lorsqu’il se cuconcit lui-rpiêiuo, 
lejour OÙ il fit aussi cette operation sur son fils Ismaël âgé de treize 
ans, ainsi que sur tous les mâles'de sa maison et syr tousses esclave^,; 
et qu’étant devenu père d’Isaac en meme temps que centenaire, il le 
circoncit également, le huitième jour après sa naissance. 

.« La péritomie était connue des Égyptiens, de qui le peuple juif 
paraît l'avoir empruntée, etqui probablement s’y soumirent pour quel¬ 
que considération majeure. Elle s’est maintenue avec trop de con¬ 
stance dans les vastes contrées de l’Asie et de l’Afrique, pour ne pas 
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avojr été fondée d’abord gur Ig yolôîdé biep arrêtée de prévenir oa de 
faire cesser «n etaf babituel ou presquegéiérai de maladie, Jtellé que 
la fausse goqorrbee (â'onprT/içBçt bqlap,i, seu ^uria), état qui devait faire 
naître dans l’esprit dgs prépiiers législateurs de sérieuses eraintes en 
presence des grands prtnpipes qui les guidaient, et qui tendaient à .fa¬ 
voriser spécialement la inultiplication du genre humain. Bientétcette 
m&titution hygiénique fut négligée par le peuple, et,, vers îe.temps de 
Pythagore, lespretrgs seuls et les philosophes s’y . assujettissaient, sqit 
par conviction ou par habitude héréditaire, soit parce que Cet usage 
n était déjà, plus qnun ntoyen de distinguer les sectes les unes des 
autres. < 

« Quoi quhl en soit, il faut revenir à des considérations d’hygiène 
publique pour concevoir l’origine.d’une cérémonie qui, n’étaient Ips 
motifs seneux sur lesquels elle s’étale, ne devrait passer, aux yeux 
d’un homme sense, que comme une opération d’une étran^ bizarre¬ 
rie. L’etude la plus supertcielie des lois de.l’antique-Égypte suffit pour 
nous convaincre qu elles: furent presque exclusivement di^tinées: à, 
fixer dans 1 esprit des masses Part de se. conserver en santé, lequel 
n’aurail jamais du paraître incompatible avec celui de cultiver la 
vertu Evidemment les prêtres dé ce pays, dont la civilisation se perd 
dans la nuit des temps, communiquèrent aux Hébreux, non-seulement 
leurs sages ordonnanGes relatives aux maladies de leur état (telles que 
l’éléphantiasis ou lèpre tuberculeuse, les écoulemens purulens lies or=. 
gUngs géuitaux, etc.),-mais encore leurs préceptes concernant l’alimen¬ 
tation, Igs .ablutions, lotions et onctions,; la conduite dés femmes pen^ 
dant leurs menstrues et leurs cdudies, et même les petits jeûnes et lé 
carême annuel de quarante jours. Mais, pu-dessus de toutes ces dis-, 
positions sanitaires, le nompthète d’Israël jugea,- avec un grand sens, 
qu’il fallait placer la péritomie, et c’est pour cela qu’il la présenta 
comme Ifigceau de raUiance avec Dieu, comme la marque distinotive 
du peuple élu. En effet, de quel autre moyen aussi simple, aussi fâcHe 
avmpitrîl pu préGoniaer l’envoi, eiors qu’il s’agissait d’opposer aux 
écarts d’une société naissante lesenseignemens conservateurs de l’hy - 
giène et de la morale ? 

? Le mahométisme n’a pas négligé de consacrer l’obligation rigôu- 
reuse de la.circoncision ; c’est un emprunt rationnel qu’il a fait, entre 
plusieurs autres, au mode mosaïque. Mais le christianisme, qui aspi¬ 
rait _au titre de loi nouvelle, et qui tournait toutes ses tendances vers 
le monde ^irituel, proclamant bien haut la répression absolue des 
ieui, a laissé tomber, en discrédü cette même eirconeision qui proba- 
i3. 
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blement lui a paru être trop favorable aux intérêts de la sanlé corpo¬ 
relle. Néanmoins, les apôtres de Jésus ont-ils eu, à cet égard, tout-à- 
fait celte opinion ? Saint Paul, par exemple, à son arrivée à Derbe et à 
Listre, ayant rencontré un disciple, Timothée, fils d’une juive et d’un 
gentil, neTemmena-t-il pas avec lui pour le circoncire? A la vérité, il 
put en agir ainsi pour ne pas heurter de front les usages reçus, et pour 
que les Israélites, qu’il voulait convertir, acceptassent sans répugnance 
Timothée pour évêque. Il est vrai aussi qu’on lit dans ses écrits: 
C’est en Jésus-Christ que nous avons été circoncis d’une circoncision 
qui n’est point faite de main d’homme, mais qui consiste dans le dé¬ 
pouillement du corps des péchés que produit la concupiscence char¬ 
nelle. On reconnaît, dans cet emploi de termes figurés, des locutions 
déjà familières aux écrivains de l’Ancien Testament, au sujet de celte 
circoncision spirituelle qui, à la rigueur, n’exclut point la bienfaisante 
excision hébraïque. - 

« Disons-le sans cràindre de nous tromper : les religions, qui ont 
pour mission de perfectionner et d’ennoblir l’homme moral, n’attein¬ 
draient pas complètement ce but élevé, si, dans leur sollicitude ma-' 
ternelle, elles rie s’appliquaient également à rectifier et à réforrher 
l’homme physique. Or, la circoncision leur fournit, sous ce dernier 
point de vue, une puissante ressource qu’elles doiverit accepter avec 
reconnaissance et considération, des mairis de la civilisation et dé la 
science. 

« On sait que cette opération qui n’est pas très fréquemment effec¬ 
tuée d’après les indications chirurgicales, consiste à enlever une por-^ 
lion surabondante des tégumens qui revêtent l’extrémité libre dm 
membre viril. Le nom de prœputium {prœ, putare, couper âü-dé- 
vant), donné par les Latins à cette partie, paraît faire allusion à cette 
même opération, telle que ces derniers la voyaient pratiquer par les 
Israélites. Prœputia ponere, dans Juvénal, doit se traduire par se faire 
circoncire. 

« Dans le principe de l’institution, il est probable qu’on se borna à 
une simple incision ou fente du prépuce, et que l’instrument dont ori se 
servit fut un caillou tranchant: c’est de cette manière que Séphora 
femme de Moïséj circoncit son fils, l’an 2513 du monde (U94 avant 
J.-Ç.)- C’est encore avec des couteaux de pierre que Josué opéra les 
enfans d Israël sur la colline de la Circoncision. Les femmes, comme 
les hommes, pouvaient donc s’acquitter de ce ministère religieux ; et 
bien que, depuis plusieurs siècles, les fonctions de mohel soient dévo¬ 
lues aux hommes seuls dans la synagogue, il est certain que les deux 
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sexes y participaient, du temps même d’Antiochus, puisque ce roi or¬ 
donna de tuer toutes les mères qui avaient circoncis leurs enfans. 

« Le rituel juif entoura plus tard cette cérémonie de divers acces¬ 
soires, tels que lotions, prières, luminaire, vin rouge,huile,sable, etc.; 
et l’usage s’est même conservé de circoncire le nouveau-né auprès de 
la fosse funèbre, au cas que celui-ci vint â décéder avant le huitième 
jour de sa vie extra-utérine. 

« Je ne rappellerai point ici ce qui a été si bien exposé dans les 
Mchives Israélites de France au sujet descirconciseurs, et en particu¬ 
lier de l’acte appelé metziza (succion), qu’on a proposé de supprimer. 
Cet acte, qui n’est pas recommandé par la loi sacrée, peut d’ailleurs 
n’être pas sans inconvénient, soit pour le mohel, alors que l’enfant 
aurait apporté du sein maternel une infection syphilitique, soit pour 
l’enfant lui-même, dans le cas encore plus rare où cette infection lui 
seraitcom'muniquée parlabouchede l’opérateur, comme on en a vu des 
exemples. Les rits religieux tout d’abord, très simples dans leur forme, 
finissent, par se compliquer de plus en plus à mesure qu’on s’éloigne 
du siècle de leur fondation. Je me dispenserai d’argumenter pour ou 
contre les élémens dont se compose aujourd’hui la cérémonie Israé¬ 
lite ; toutefois, comme il vient de surgir en Allemagne des sectaires 
partisans de l’abolition de la péritomie, il m’a paru utile de réunir dans 
ces pages en faveur de cette pratique, les témoignages des faits lesplus 
décisifs des hommes les plus compétens . » 

Ici l’auteur expose les avantages qu’il trouve à la circoncision dans 
l’intérêt de la santé de l’homme, et de la reproduction de l’espèce, les 
dangers qu’elle peut avoir si elle est mal faite, et enfin, les procédés 
recommandés par M. le professeur Lallemand comme étant les plus 
convenables. . 

« Plusieurs procédés, dit cet illustre professeur, peuvent être suivis 
pour la circoncision ; le plus ancien de tous, sans doute, est celui qui 
s’est conservé jusqu’aujourd’hui d’une manière traditionnelle parmi 
les juifs, et que j’ai vu pratiquer plusieurs fois à Metz. L’extrémité du 
prépuce est tirée en avant par l’opérateur ; un aide repousse le gland 
en arrière, et le bistouri coupe dans l’intervalle les parties tendues. 
Quelque précaution qu’on prenne, il y a toujours beaucoup plus de 
peau enlevée que de membrane muqueuse ; d’ailleurs, la rétraction 
du fourreau de la verge est considérable, à cause de sa longueur et de 
son élasticité. Il reste donc une surface saignante, d’un ou deux cen¬ 
timètres, entre la circonférence de la peau et celle de la membrane 
muqueuse. Parmi les hommes routiniers que la synagogue charge de 
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céttè opération, l’usagé s’est cons'ehré de déchirer avec les ongles la 
membrâhè muqueuse du côté opposé au frein, afin de pouvoir ren¬ 
verser la surface interne en dehors, jusqu’à ce qü’eile soit èn contact 
avec la peau, après avoir abstergé avec la bouche le sang qui couvrait 
la peau. — Les intentions qui ont fait conserver cétte pratique sdfit 
faciles à saiéir : On Veut fairé disparaître cette plaie saignante, pour 
obtenir une réunion immédiate et une cicatrice imperCéptible, eh 
iïiême temps qu’on s’opposé à l’effusion du sang. Mais lé' procédé est 
barbaré et cause souvent de très vives douleurs, des syniptômeS ner^ 
Veux, la suppuration des parties déchirées par les ongles, etc. Gés aO- 
cidenS doivent avoir été assez fréqUePs et assez graves chez les ehfaris 
très jeunés, puisque plusieurs médecins juifs, entre autres le dôCtetir 
Têrquem, ont cru dévoir adresser,- à eét égard, leurs réclamations aii 
cottséil des Anciens'. Cependant là routine et la superstition ont pré¬ 
valu jusqu’à présent dans une question toute chirurgicale. Voilà, je 
pénse, la méthode la plus ancienne, car elle a conservé son cachet 
primitif ; il suffirait d’inciser avec des Ciseaux la membranë mn- 
queUse qui dépasse la peau, au lieu de la déchirer âvec lês onglës, 
pour qüé le procède fût applicable à tous léS'énfâns, ainsi qu’aux 
adultès, dont, le prépuce est très long. » 

Après cet exposé, 5Î. Lallemand décrit lé modus fàciendi qui Con¬ 
sisté ; ■ ■ ■■■' 

4° A introduire entre le prépuce et lé glaiid ünè sondé carielée sans 
Cüi-dé-sac, dont on a soin de faire saillir fortement Pëxtrémité sotis la 
peau, dans lé but dé né pas fourvoyer rinstrument dans le canal de 
l’urèthre, erréürgràyé cïü’ont commise quèlqUéfOis des pràticiëns ha¬ 
biles, mais trop pressés OU préoccupés ; 

2° A glisser dans la canelure de cette sonde un bistouri très pointu 
ét à lame étroitè, dont le tranchant Séra formé en haut • 

A traverser la peau à l’endroit où la sonde fait saillie^ et à ache¬ 
ver la section en ramenant à soi lé bistouri, qui liii^mème facilitera 
Popératiôn en tendant le prépuce ; ' 

4° À saisir ensuite successivement les deuxiàmbôaüx entrelë pouCe 
et l’index, et à les enlever avec des ciseaux courbes, sur leur plat, en 
s’appliquant à bien régulariser laSUrfaCedéla plaie, surtout aUx'envî- 
rOns du frein. 

Les hémorrhagies qui surviennent dans cétte circonstance chez les 
ttouVeau-nés sont tOUt-à-fait insignifiantes, ét ne sautaient fairé crain- 
dré aucun accident fâcheux. Néanmoins, bhéz les adultes surtout, le 
mohei devra se tenir prêt à lier les artérielles d’où jaillit le sang, et 
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même,- au besoin,pratiquer là torsion de l’eltrémité de ces vais¬ 
seaux. Delpech vOüîâit que l’on cautérisât avec le nitragé d’àfgént là 
plaie résultant dé la péritomie, principalement chez les enfans én bas 
âge : par ce procédé , on préservait la surface traumatique du cori^ 
tact de ruriiie, e't Fôn était dispensé, soit de recourir à un appareil, 
toujOüfs très difficile à faïâîhtenif exactement, soit de faire Cônsécuti- 
tenient dés pafïseiïïeris multipliés. 

En résumé, l’écrit, dont nous venons de donner l’ânalysè et dont 
nôüs regrettons que l’àuteur ait gardé l’anotiymê, est digne d’âtten- 
tioh ; en ce inonient surtout où quelques éônsistoifes Israélites sont 
préoccupés avéc raison des dangers qu’offre la péritôttîie, non-^seüle- 
mént pour la santé des enfâns qui y sont soumis, mais encore pour 
celle des Opérateurs eux-mémes. Aussi, et dans le but d’exercer à cét 
égard, uné surveillance qui ne peut manquer de produire de bons ré¬ 
sultats, les consistoires ont émis le vdsu que nul ne peut pratiquer 
cette opération sans leur âutorîsatié'n. Ce vœu a été entendu, et une 
ordonnance royale en date du 25 mai dernier (voir Bulletin des Lois, 
n“ 1102), établissant réglement pour rorganiSâtion du culte israéfite, 
porte : « Art. 52, que fiul fiepeùt exercer tes fonctions désîOHEL et de 
scàoHET s’il n’est pourvu d’une autorisation Spéciale du consistoire de 
la circonscription ; ét que le mohel et lé schohet sontsdùmis, dans t’eocèr- 
cicë de leurs fonctions, aux réglêmens émanés du consistoire départe¬ 
mental et approuvés par le consistoire central. » 
il resté maintenant à désirer qué ces autorisations ne soient données 
qü’à des docteurs eù médecine et en chirurgie, ou à des Officiers dé 
santé, autant toutefois qu’il sera possible; car la péritomie ne peut 
être faite que par des membres du culte Israélite, et il n’est pas tou¬ 
jours facile de trouver, dans certaines localités du moins, dés hommes 
de l’art appartenant à cette religion. 

Magdaienism an înquiry into... RechereTies sur l’éten¬ 
due, les causes et les effets de la prostitution àÉdim- 
ùowrgr, par W. Fait, chirurgien. 

( 2® édition, i843, in-8.) 

Il n en est pas dans lâ Grande-Bretagne comme en France ; lès 
prostituées n’y sont pas inscrites sur un registre que tient l’administra¬ 
tion de la police ; il est impossible d’en déterminer le chiffre exact, il 
est très difficile de le préciser d’une manière un peu sûre. L’auteur 
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du livre que nous analysons croit pouvoir établir à 800 cents le nom¬ 
bre des prostituées, proprement dites, que renferme la capitale de 
l’Écosse; il calcule qu’elles sont, avec la population mâle adulte, dans 
le rapport de 4 à 80, tandis que ce même rapport est à Londres de 1 
sur 60 ; à Paris, de ^ sur 45; à New-York, de 4 sur 6 à 7. Pour 
arriver à ces résultats, il suppose que la moitié de la population de ces 
diverses villes appartient au sexe masculin, il en déduit le tiers comme 
n’ayant pas atteint ou comme ayant passé l’âge des passions désor¬ 
données, et il divise le nombre restant par la quantité de prostituées 
qu’il suppose dans chaque cité, quantité qu’il fixe, pour Édimbourg, à 
800; pour Londres, à 8,000; pour Paris, à 48,000; pour New-York, à 
40,000. Nous regardons ces évaluations comme fort contestables; 
à coup sûr, Paris, avec 600,000 habitans de moins que Londres, ne 
renferme pas au-delà du double de femmes vouées à la débauche. En 
4842, Paris comptait 4,293 filles inscrites; en 4830, il était arrivé à 
3,000, et il ne paraît pas; d’après les données les plus dignes de foi, 
que Londres renferme plus de 8 à 40,000 fillespubliques. 

Tout en avouant qu’il ne peut arriver à une détermination rigou¬ 
reuse, M. Fait estime à plus de 4,4 60 le nombre de femnies qui se li¬ 
vrent à Édimbourg à la prostitution clandestine. Sur 2,000 coutu¬ 
rières et brocheuses environ qu’il y a dans cette ville, le tiers peut 
être rangé dans la classe qu’il désigne sous le nom de sly ‘prostitutes* 

Il compte, à Édimbourg, 203 maisons de débauches, en y compre¬ 
nant des tavernes et des cabarets du plus bas étage, ainsi que des 
eaUng-houses, maisons où l’on donne à manger et qui servent d’asile 
à toutes sortes de malfaiteurs. 

Quant à l’âge de tant de malheureuses, il a consulté les registres du 
îock-hospital, hospice où l’on admet celles qui sont atteintes de ma¬ 
ladies syphilitiques. Sur 4,000 malades, traitées depuis l’ouverture de 
cette institution, en 4 835, il en a trouvé ; 

42 au-dessous de 4 5 ans. —• 662 de 4 5 à 20 ans. 

4 99 de 20 à 25 ans. — 69 de 25 à 30 ans. 

46 de 30 à 35 ans. — 6 de 35 à 40ans. 

6 au-dessus de 40 ans. 

Il fait remarquer de plus que la syphilis est beaucoup plus répandue 
parmi les jeunes filles de 40 à 45 ans que le relevé ci-dessus tendrait 
à le faire supposer. La plus jeune qui ait été reçue au locJc-hospital 
était une enfant de neuf ans. 

Les prostituées d’Édimbourg possèdent un degré d’instruclioii su- 
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périeur à ce qu’on rencontre ailleurs; il n’en est guère quei sur 12 qui 
n’ait reçu aucune éducation, et ce sont, pour la plupart, dès Irlan¬ 
daises. Il est très rare de rencontrer une fille, venue de la campagne, 
qui ne sache pas lire. Nul pays où l’instruction soit plus répandue 
jqu’en Écosse, en exceptant toutefois de cet éloge les grandes villes 
manufacturières où l’ignorance se maintient parmi les classes les plus 
indigentes de la population ouvrière. Tout compris, on peut évaluer à 
13 ou 14 pour 100 le nombre des prostituées, à Edimbourg, qui ne 
savent pas lire. Il en est bien autrement à Londres, puisque suivant 
le Métropolitain Police Report of Criminals, du 1®^ janvier 1837 au 
l*"^ janvier 1838, sur 3,103 prostituées, 1773 ne savaient ni lire, ni 
écrire; 1237 pouvaient lire seulement, ou lire et écrire, mais d’une 
façon très imparfaite; 89 savaient bien lire et écrire, et & avaient reçu 
ime éducation supérieure. 

On n’a découvert, à Edimbourg, que trois prostituées qui aient jadis 
appartenu à des rangs élevés de la société; deux étaient sœurs, et les 
pères de ces trois infortunées avaient été officiers dans le même régi¬ 
ment, mais ils étaient tombés dans la misère. 

Quant aux différentes sectes religieuses auxquelles les filles appar¬ 
tenaient de naissance, M, Fait constata qu’il y en avait, proportion 
gardée du nombre des adhérens de ces doctrines, un nombre, très 
considérable qui avaient été élevées dans le méthodisme. Ce résultat, 
diamétralement contraire à ce qu’il attendait, le surprit fort, mais des 
investigations nouvelles confirmèrent ce fait. Notre auteur n’a appris 
qu’aucune fille eût appartenu à des parens indépendans, baptistes ou 
quakers. 

Les rapports des filles avec les maîtresses de maisons sont tels que 
ceux qu’a décrits M. Parent Duchâtelet ; même dénuement d’une part, 
même avarice, même despotisme, même exploitation impitoyable de 
l’autre. Ces malheureuses payent pour leur logement et leur entretien 
de 10 shillings à 1 livre sterling par semaine, somme exhorbitante et 
la maîtresse s’arrange de façon que la fille soit constamment sa débi¬ 
trice, et sujette à son empire absolu. 

La pauvreté, le manque de travail et de ressources, telle est la cause 
qui jette la plupart des filles dans la carrière du vice. Il est peu de 
villes .où le travail manuel des femmes trouve aussi peu d’emploi qu’à 
Édimbourg, cité sans manufactures et bornée à un commerce de con¬ 
sommation. Les femmes employées à des travaux de coutures gagnent 
à peine 6 shillings (7 fr. 55) par semaine. Il est presque impossible 
qu’elles puissent mettre moins de 3 sh. 6 d. à leur nourriture; le loge- 
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toëntlgplilsfttàdêste'.c'ôùtera 'l slî. 6. Restera 1 sh. par semaine, ütié 
sôkaàtaine de ffâfics paf- an poür' s’hab'ilfef et péuf faire face à tons 
les aütrésbesoins de i’existehCê; eficofe suppdsons-hoüs i*euvHèfé oc. 
cüjieëd’ün bout de l’anftée â l’autfé, tandis qu’il y a très sdtivent dd 
époques de chômage qui là privent de toute ressource. Ajoutons qù’îl 
faut être ouvrière habile pour être rétribuée à raison de 6 sh. par sé- 
mâîné; il est des Ouvrières qui ne gagherit que 2 sh. 6. L’effet dè là con¬ 
currencé, de la multiplicité, dés pérsonnes ayant besoin d^ouvràge, est 
arrivé jusqii’â faire descendre à ,3 deniers (35 centimes) la façon d’une 
chemisé, et une fort habile ouvrière ne parvient pas, sans difficulté, 
àterminer trois chemises en deux jours. 

Il est des familles où l’infamie,est héréditaire et universelle. Dans le 
cours de ses recherches, M. fait a rencontré deux mères ayant chacune 
quatre filles, et se livrant comme elles à la prostitution dans la même 
maison ; : 

Qnq mèreB ayant chacune trois filles. 

Dix mèrés ayant chacune deux filles. 

Vingt-quatre mères ayant chacune une fille. 

■ Total. Ouarâîite-ebüne ffières et soixanté-sëpt filles. 

Enfaitdesœur,ilâdécouvertdansrespaced’unaa: 

tîne fois six soeurs exerçant en même temps leur métier. 
Üne.îoiscmq- . — — 

• Trois JroiS quatre — — 

Dix fois trois —^ — 

Dix-huit fois deux — — . 

LacircOnstancëdë soeurs vouées sîniUltanéméntâ la prostitution ëst 
rëlâti^emént bien pltis notabié â Êdirtibourg qu’â Dëris,- püis'qUé s# 
83 filles inscrites. Parent Duchatèlet à trouvé seülemënt : 

Trois fois quatre soeurs. 

Quatre fois trois sœurs. 

Cent soixante-quatre fois deux sœurs. 

Là mortalité annuelle, parmi les filles â Edimbourg, y est fort con¬ 
sidérable; M. Fait l’évalué de 12 à 15 pour iOÔ . Il n’en est pâs une 
sur onze qui dépasse Vingt-cinq aUs, èt l’on peut regarder trois ou 
quatre ans Comme la durée habituelle dé l’existence d’une fille. Le 
suicide est cominüù, surtout parmi célles que dès écarts dé conduite 
où des malheurs imprévus ont précipitées dans’ un abîmë dont elles 
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Ùè pëtivent supporter l’idéé. Üii tiers où un quart d’entre elles tentent, 
une fois ou une autre, dé se débarrasser dë la vie ; sur la totalité, 
fon peut évaluer à 8 pouf lOO. le nombre de délies qui mettent un 
ternie à leur existence. Lé sùididé, par iniltatiôn, est commun chez des 
personnes d’ùiië intelligénce en général fort borùêè, ét d’une grande 
mobirité d’impfêssiôn. Si l’une vient à sè tüèr^ plusieurs voudront 
âüssitôt en faire autant. Plusieurs mois s’écoùleroiit sans qu’il se passé 
Un seul suididé et, tout d’un coup, six ou huit cas sè présenteront dans 
le cours de .huit ou.de quinze jours. M. Fait raconte que quatré filles 
teûtèfént, dans le cours d’une ïnêmé nuit, dé se détruire âved du lau- 
dafiUni, etqùe, dans lé cours de la quinzaine suivante, il apprit que 
six autres filles en avaient fait autant, ütie fille è’étantjeteé, en iSSît, 
dans le canal, Ufie autre vint ledéndéfiain Sè nô'ÿer preSqüé au même 
endroit, et une troisième prit du poison. Dans le cours de la semaine, 
deux autres tentèrent également dé s’ôter la vié. 

Dans lé chapitre; relatif aux maladies dès prostituées, M. Fait re¬ 
marque; qu’après de longues recherches, il H’â pu découvrir que deux 
filles qui n’aielit jathais été atteintes de la syphilis, sôUs Une forme 
du SouS uné autre. Elles paraissent à l’épreuvè de toUte cOntagioiî, Pütte 
exerce son métier depuis douze anS, l’autre depuis huit. Hais Cè Sofit 
dès cas extrêmement rares, il est extrêmement peu dé fillés qui pàs- 
Sènt les préffliërêsannéesde ieüf éarriérë düris le vice sans être ifl- 
fectées, et il en est qui sont tellëméHt aCcêssiWês à li contagion qu’a 
peine rétablies d’une affection, elles sont saisies dHné autre. Dans le 
Cours de sa pratique, notre auteur a vU ufle fille Contracter dix Pois la 
syphilis dans l’espace de deux ans; il en a vu plusieurs être cinq oü six 
fois infectées durant une égale période. 

On sait que dans la Grande-Bretagne, il n’existe point de dispèm- 
saifé et qUe lès fillés né sont assüjéties à aucune visite. 

G. Brunet, à Bordeaiiæ. 


Rapport adressé'à M. îé p¥éféf dû dépaftênièHt de la 

Gironder sur le service dès enfans trouvés; pàf M. L. 

Delamothe , inspecteur des établissemens de bienfaisance. 

Ce rapport donne les renseignemens tes plus curiëUx sur l’Orgâfii- 
sàtiOfi du service des enfans-troUvés dans le département dé là Gi- 
rondè. ti en recherché l’origine qui, suivant quelques auteurs, re- 
naontè â Guiüaumè, dücde Güyennéj en lilff, il fonda à la mémoire 
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de Saint-Jacques un hôpital et un prieuré, où les pèlerins, allant ou 
revenant de Galice, étaient reçus et hébergés, et où les enfam 
exposés n’étant avoués de père et mère, étaient nourris jusqu’à 
l’àge de raison ; d’autres auteurs considèrent Charlemagne comme 
ayant été, en 770, le véritable fondateur de l’hôpital et prieuré 
Saint-Jacques. Ce qui est certain , c’est que, dès la fin du xii® siècle, 
les enfans-trouvés avaient un asile à Bordeaux ; mais il faut arriver 
au XVI* siècle pour avoir des renseignemens sur les soins que rece¬ 
vaient les enfans. 

Après avoir raconté les querelles que l’autorité municipale eut à 
soutenir avec les Jésuites à l’occasion des enfans-trouvés, M. Dela- 
mothe nous montre ces enfans, confiés suivant une décision du 2 
octobre 1654, aux soins d’un savetier nommé Jean Burat, lequel se 
chargea de leur éducation ; il devait chercher et payer les nourrices, 
fournir les langes nécessaires, découvrir les personnes qui exposaient 
les enfans, et tout cela au prix de 12 écus par an pour chaque en¬ 
fant; la ville payait, aussi le loyer du bâtiment qu’il occupait.. 

Nous ne suivrons pas M. Delamothe dans l’exposé de toutes les 
vicissitudes qu’eurent à subir les enfans-trouvés avant d’arriver à un 
état de choses régulier et permanent. Cette amélioration fut due. à 
Louis XIV qui, par lettres-patentes du mois d’avril 4714, établit 
un hôpital pour les enfans-trouvés de la ville de Bordeaux. En 4720, 
on soumit cet établissement, à des statuts qui ne le cèdent guère à 
ceux de nos jours, par l’ordre et par la clarté qui y régnent; • les 
mêmes principes que ceux sur lesquels on s’appuie aujourd’hui y sont 
énoncés avec simplicité ; on y trouve surtout cet article qui, suivant 
nous, résume toute la pensée qui a présidé aux établissemens de cette 
nature. 

« La boîte pour les enfans exposés n’a pas été faite pour autoriser 
« l’exposition, ni pour inviter les pères et mères, ou ceux qui à prix 
« d’argent exposent leurs enfans, mais seulement dans l’esprit de 
« charité, pour les conserver et empêcher l’exposition dans les rues 
« et places publiques, qui pourrait causer ta mort des enfans, soit 
« par les passans, qui, ne les apercevant pas , les pourraient fouler 
« aux pieds, etc. » 

Ainsi, dès cette époque, on commençait à sentir que le tour ou la 
boîte.était une source d’abus. 

M. Delamothe termine cette partie de son travail par un tableau 
où il donne année par année le chiffre des admissions, depuis 4714' 
jusqu’à l’année 4842. Le chiffre de l’année 4714 est de 61, et suit 
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presque constamment depuis 1748 une période ascendante ;<en 1840 ; 
il s’élève à 874 ; mais il faut considérer l’accroissement de la popu¬ 
lation pour chacune de ces années; ce renseignement manque au 
travail de M. Delamothe ; il eut permis d’établir des points de com¬ 
paraison qui n’eussent pas été sans intérêt. 

La seconde partie de ce rapport comprend l’état actuel du servicé, 
tel qu’il a été wganisé par l'instruction ministérielle du 8 février 
1833 ; la troisième partie présente dés observations sur l’ensemble du 
service et sur les améliorations dont ü est susceptible, dans l’intérêt 
de la santé des enfans; cette partie du travail témoigne des soins 
particuliers avec lesquels M. Delamothe remplit ses importantes 
fonctions. Il serait à désirer que des travaux aussi complets et aussi 
consciencieux fussent exécutés pour chacun des établissemens de 
même nature qui existent en France. On y trouverait les élémens 
d’une statistique générale d’une haute portée ; ils contribueraient cer¬ 
tainement à l’amélioration d’un service qui ne saurait exciter trop 
d’intérêt. 

Recherches sur Vus âge et les effets hygiéniques et thé¬ 
rapeutiques des hains de mer; par A. M. Gaudet, mé^ 
decin-inspecteur des bains de mer de Dieppe. 

(Troisième édition, in-8. Paris, Just-Rouvier, 1844.) 

L’emploi des bains de mer, comme moyen médical, a été très né¬ 
gligé jusqu’à ces dernières années, soit que les médecins aient mé¬ 
connu l’utilité réelle de cesbains, soit que la difficulté des voyages et 
les dépenses qu’ils nécessitent eussent été un obstacle. Maintenant 
que des chemins de fer commencent à rayonner de Paris aux bords de 
la mer. On n’est plus effrayé des distancesà parcourir, et en quelques 
heures une famille entière peut y être transportée à peu de frais. 

M. le docteur Gaudet, à l’imitation des médecins anglais et alle¬ 
mands, a tracé les règles à suivre selon les divers modes d’administra. 
tion de l’eau de mer. Son expérience personnelle lui a permis de choi¬ 
sir avec discernement dans les ouvrages de S. G. Vogel, de A.W. Neu- 
lier, les docteurs .Pfaff, Cari Miihry, James Clark, etc. Les observa¬ 
tions et les préceptes propres à démontrer les ressources que les 
bains de mer peuvent fournir à l’hygiène et à la thérapeutique. 

En donnant une étendue plus considérable au mémoire qu’il a 
communiqué en 1836 à l’Académie royale de médecine, M. le docteur 
Gaudet s’est proposé de répandre les procédés de l’administration des 
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bgjns de ^r, et faire pri livre gui put servir de ^mc/e auxpraii.çipjj 3 
quienverront leursinalades se baigner à la me^. ,,, . - 

b'es modes d’administratiou de l’eaw de iper yariept seloa les affee^ 
lions qn.e J’on vput pombattre selon l’âge et le gexe des malades. 
leur passe successivement ep revue les pirponstances principales de 
l’administration des bains. Il insiste sur }p népegsjté dp régler le§ épo¬ 
ques de l’année, les heures, la durée, le ppmbpe des bains.^ r .; 

Les maladies de l’enfance, des jeunes biles ou de? femipes, r.éG|a>r 
rpeiit des indications particulières et différentes de ceUes qpe l’op 
doit prescrire aux bpmmes épuisés par les excès de tout genre, pp per¬ 
clus de rhumatismes. 

M. Gaudet n’est pas tellement exclusif de tout aptre moyen que 
celui dont il prescrit l’eupplpi, qu’il ne consacre pn chapitre aux ca? 
qui cpntre:indiquent les bains de mer, et qu’il np fasse ressortir,tente 
l’inipprtaBce de rinterveritipn médicaie dans l’emploi de ces.bains. ; ■ - , 
L’étude des edets hygiénique et thérapeutique des bains de jpery 
sur chacune des fonctions de l’organisme, a conduit l’auteur à appré¬ 
cier, en terminant, l’influence des élémens et le mode d’action des bains. 

Nous léliçitpns M. Gaudet d’aYOir Btteint le but qu’il s’est propos^.. 
Son livre remplit les conditions nécessaires à un ouvrage destiné à 
servir de guide aux praticiens. \ H. B.. . 

Rapports du physique et du moral de Vhomme; par 
Cabanis, avec notice et notes, par L. Peisse. 

( Chez J. B. Baillière, rue de l’École-de-Médecine, ' iy. •) 

Il est peu de livres, .qui aient donné lieu, au n}êrn,e dégré que .cejgi 
dont nous annonçons ici une nouvelle édition, à des appvéciatiçps 
plus opposées, à des jugemens plus contradictoires. Accueilli ayoe 
enthousiasme .qu attaqué avec passion par les divers critiques, sjÿ?î 
ypnt qu’ds croyaient y trouver la çpnsolidatiçn .op raffaiblisserhfnt 
de leurs doctrines, l’euvrage de Çÿbanis a survécu .à l’engç^j; 
ment des uns aussi bien qu’au dénigrement des autres, N.e 86^%^ 
pas une preuve de la bonne foi ^ eq même teinps. que de là sppp^ 
riorité avec lesquels l’auteur a ïnis à exécution le plan qu’il s’éta^t 
tracé? Il semble, en effet, en le suivant pas à pas daps le développe^ 
ment de ce plan , que l’on cherche avec lui la solution du.problème 
le pAus intéressant qu’il soit donné à l’homme de .résoudre: on sfiit 
que ce n’est point un guide qui vous conduit par un pj^ipin tracé 
vers un but déterminé d’avance. Il ne prétend pç^ you? ichposer 
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ppip^ps; il vous perte à dQuter, parçe gji’U doute liij-piêjpe; jl veys 
dispose à croire, parce que sa couviction est à-îa-fois sincère et éclai - 
rée. Yient-on à se séparer de Jui , dans plusieurs questions de détails, 
on le fait, sans aigreur ni arrière pensée, et , quelques.}j|ne-S plus 
loin, pn se retrouve marchant à ses côtés. La faippuse Lettre swr Uf 
cames prernièrps, .quj est Jointe, à cette éditipp, vient è.ncore à l’appui 
de la thèse que nous soutenpns'icL îsJous ne saurions admettre que 
Cabanis ait songé à offrir, dans cette publication, une rétractation de 
ses principes ■; nous croyons plutôt quîl a modifié ceux-ci y en êonsé- 
quenee dès faits nouveaux qu’il avait observés, et, plus encore, ^e ses 
mèditationsincessantes sur ceux qu’il avait dèjàpubliés. Et s’ileût vécu 
pius longtemps,-ce philosophe leur eûti >®nns doute, fait subir de nou¬ 
velles modifications, car il n’était pas dans sa nature de rester volon- 
taireroeid.daps le doute, et c’est à eedoutèj qu’il .éta|tîarrifé; ^ Nqus 
avouons sincèrement, ditM. Peisse, .être inpapablç^d^ider quelle a 
été précisément, uous ne disons,pasi a,docmine, .mais la croyance de 
Cabanis sur l’obscur et profond mystère ontologique de l’essence et de 
la destmee de la personnalité humaine. Nous serions- meme porte a 
croire qu il était reste, a cet egard, apres beauconp d-hesitations, 
dans un état d incertitude équivalent au septicisme. » 

Quand on réfléchit que c est pour arriver a ce résultat que Cabanis, 
et, avant lui, tant d illustres penseurs, ont déployé tous les efforts de 
leur puissante intelligence, on est en droit de se demander, si la vé¬ 
rité, dont ils prétendaient sonder les mystères, ne serait pas du nom¬ 
bre de celles qpg l’hommc èJJ COffdsPWé q poursuivra.,sans cesse d en 
vain? Ce qu’il y a de positif, c’est que la questionydu D«aZisme 
m est encore au pomt où .l’outjqissée ceux des philosophes de l’anti¬ 
quité qui l’ont posée les premiers. Le seul avantage dont ncais ayions 
le droit de nous prévaloir suu nos devanciers, c’est que Cette question 
est aujourd’hui d^arrassée des-ininteliigihles abstractions, qui, loin 
déîé^mrer, ne faisaient que l’obscurcir de plus ep plus.C’jes}. à Ca¬ 
banis, que nous devons net incontestable et immmise progrès. C’est 
lui qui, se bornant à la rigoureuse et exclusive observation des phé- 
jaomèues perceptibles, ..s’est efforcé,de renfermer la,science de^’homme 
dans l’étude de. ses organes, cojisidérés au double point de vue anato¬ 
mique et dynamiquè, Aussi, l’ouvrage de ce célèbre écrivain figurera- 
feil toujours en première ligne parmi ceux que doit méditer quiconque 
s’occupe de matières philosophiques. , 

La notice que M. Poisse a placée en tête de la nouvelle éditiop, con¬ 
tient une appréciation aussi exacte qu’impartiale des doctrines de 




BIBLIOGRAPHIE. 


240 

l’auteur, et les notes ajoutées dans le cours de l’ouvrage, en rectifiant 
quelques points de détail ouïes éclaircissant par un commentaire lumi¬ 
neux, prouvent que l’annotateur possède, lui aussi, une grande lucidité 
de style jointe à des idées profondes et des connaissances fort étendues. 

• Nous ne craignons donc pas de prédire un grand succès à cette hui¬ 
tième édition, qui joint aux avantages précités, celui d’être plus com¬ 
plète, qu’aucune de celles qui l’ont précédée. ,G..,.d. 

Etude 'physiologique de ïinHinet chez l’homme et chez 
les animaux, dans l’état sain et dans l’état maladif; 
par 6.ABILLOT, docteur en médecine de la Faculté de 
Paris, membre de la Société de médecine de Lyon, etc. 

([n-8 ; prix : 4 fr. 5o c. A Paris, chez J.-B. Baillière, rue de' l’École-de-Méde- 
cine, 17; à Londres, chez H. Baillière, 219, Regent-Street). 

Manuel d’hygiène, OU histoire des moyens propres a con¬ 
server la santé et à perfectionner le physique et le mo¬ 
ral de l’homme; parM. le docteur Foy, pharmacien en 
chef de l’hôpital Saint-Louis. 

(i vol. grand in-'iS Jésus de 660 pages. Prix : 4 fr. 5o c.) 

Traité pratique du magnétisme et du somnambulisme, 
ou résumé de tous les principes et procédés du magné¬ 
tisme, avec la théorie et la définitiori du somnamhu- 
listne, la description du caractère et des facultés des 
somnambules, et les règles de leur direction; par 
Aubin Gauthier. 

(r vol. in-S de 762 pages Prix : 7 fr.) 

Ces deux ouvrages se trouvent à la librairie médicale de Germer-Baillière, 47, 
rue de l’École-de-Médecine, à Paris. 

Art de soigner les malades, ou traité des connaissan¬ 
ces nécessaires aux personnes qui veulent donner des 
soins aux malades ; ouvrage nitile à toutes les classes 
delà société; par le docteur Louis Bertrand. 

(Prix : 2 fr. A Paris, à la librairie de Fortin-Masson et comp., place de l’École- 
de-Médecine, I. Même maison, chezL. Michelsen, à Leipzig . Chez H. Vraÿet 
de Surcy et comp., imprimeurs-libraires, rue de Sèvres, 37-39. A Châlons- 
sur-Marne, chez l’auteur. 

Recueil de lettres et de mémoires adressés à l’Acadé¬ 
mie des Sciences pendant les années 1842 et 1843 ; par 
Leroy-d’Etiolles , docteur en médecine, membre cor¬ 
respondant des académies de médecine de Bruxelles, des 
sociétés de médecine de Paris, etc. 

(i vol. in-8 avec planches; prix: 5 fr. AParis, chez J.-B. Baillière, rue de l’École» 
dë-Médecine, 17 ; à Londres, chez H. Baillière, 219, Regent-Street). 
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CHAPITRE PREMIER. 

§1. — Historique de iSkl à i8ho. 

Au mois de septembre 1841, j’ai donné lecture aux Aca¬ 
démies des sciences et de médecine d’un mémoire sur la ré¬ 
forme des quarantaines et des lois sanitaires de la peste. Ce 
travail m’avait été en quelque sorte commandé par l’assu¬ 
rance qui m’était donnée de l’abolition des quarantaines de 
l’Angleterre pour ses paquebots venant d’Alexandrie à Son- 
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thampton. J’avais recueilli, dans mes différentes courses en 
Orient pt dans mes visite^ aux lazarets de Malte et de Mar¬ 
seille, iés ddcumërts nécessaires à un travail siir cette ques¬ 
tion : depuis 1834 je m’en occupais ; le moment de les publier 
était arrivé. 

La mesure prise par l’Angleterre ne m’étonna nullement ; 
je savais que le signal de la réforme des lois sanitaires devait 
partir de ce pays ; l’attaque était décisive : elle devait por¬ 
ter un coup trop rude à nos relations en Orient, pour nè 
pas en signaler des funestes conséquences, et pour ne pas 
proposer les moyens d’y remédier. 

Voici le résumé et les conclusions de ce mémoire (1) : 

Il est prouvé, d’après 64 faits authentiques et une expé¬ 
rience de 124 ans : 

1“ Que si la peste s’est montrée après l’arrivée, des cas se 
sont toujours manifestés pendant la traversée j 

2° Que tout bâtiment arrivé sans attaque de peste en mer, 
n’en a jamais eu après l’arrivée ; 

3® Que les marchandises des bâtimens, sans attaque de 
peste en mer, n’ont jamais communiqué la peste dans les 
lazarets; 

4° Que s’il existe un foyer de peste à bord, la maladie s’est 
déclarée huit jours au plus après le départ. 

Ceci est constant pour les lazarets de France, d’Italie, 
d’Autriche et d’Angleterre. 

Par conséquent, on pourrait logiquement poser que tout 
bâtiment qui n aura pas eu de cas de peste en mer sera ad¬ 
mis en libre pratique le neuvième jour après son départ. 

Telle est la loi sanitaire qui découle rigoureusement des 
faits et de l’expérience ; mais pour rassurer les esprits ef¬ 
frayés par la crainte du mot peste, il est bon, dans l’intérêt 


(1) Voir la Revue médicale, 1843, numéro de septembre et mois suivans. 
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même de la question, de faire des concessions à l’opinion, 
tout en obtenant le même résultat. 

Je propose donc : 

D’admettre seulement deux patentes, la patente brute èt 
la patente nette : la première sera délivrée dans lé cas d’épi¬ 
démie, et la seconde lorsqu’il n’y aura pas d’épidémie y 

Avec patente brute, de soumettre les bâtimens de guerre 
ou paquebots, 8 jours après le départ, ainsi que les passa¬ 
gers des bâtimens marchands débarqués au lazaret^ à 5 jours 
de quarantaine d’observation ; les bâtimens marchands à 10 
jours, avec maniement des marchandises à bord ; 

Avec patente nette, de soumettre les paquebots 8 jours 
après le départ, les bâtimens de guerre et les passagers des 
bâtimens marchands débarqués au lazaret, à 24 heures d’ob¬ 
servation ; les bâtimens marchands à 5 jours, avec manie¬ 
ment des marchandises à bord. 

Tout bâtiment arrivant avec un cas de peste ou de mala¬ 
die suspecte, ou ayant eu un mort en mer, sera soumis à la 
quarantaine jugée nécessaire. 

Examinant ensuite ces propositions, je démontrais, par des 
chiffres, que c’était le seul moyen d’enlever à l’Angleterre 
et à l’Autriche les bénéfices de temps et d’argent qu’elles ont 
usurpés, de rendre à la France les avantages de sa position 
géographique, et de la rétablir dans ses droits politiques et 
commerciaux-, enfin, je prouvais que l’expérience et les faits 
qui servent de base à ce projet de réforme donnent a l’Europe 
toute garantie contre l’introduction de la peste. 

Ce travail ayant en vue les seuls intérêts de la France, 
lésés par l’abolition des quarantaines en Angleterre, avait 
une portée qui fut bien vite comprise ; la presse, en rendant 
compte des séances académiques, éveilla l’attention. 

L’administration sanitaire s’aperçut de suite, non pas du 
tort fait par l’Angleterre à la France, mais que les intérêts 
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de ses employés se trouvaient attaqués ; elle comprit aussi 
qu’aux chiffres et aux faits qui formaient la base de mon pre¬ 
mier mémoire, il fallait en opposer d’autres qui fussent con¬ 
traires et qui vinssent détruire de fond en comble les conclu¬ 
sions que j’avais posées , ou bien encore refouler la question 
des quarantaines sur le terrain scientifique d’où je venais de 
la faire sortir. 

Trouver des faits et des chiffres contraires aux miens, qui 
étaient extraits de documens officiels et des archives des laza¬ 
rets, cela n’était pas facile; mais ce que l’on ne sait pas assez, 
c’est que les administrations sanitaires ne sont jamais em¬ 
barrassées ; quand elles n’ont pas ce qui leur convient, elles 
le fabriquent, ou savent fort bien vous faire dire toute autre 
chose que ce que vous avez écrit. Or donc, pour,contre¬ 
balancer l’effet du mémoire, le ministre du commerce, trom¬ 
pé par l’administration, contresigna et envoya à l’Académie 
des sciences une lettre dans laquelle il chargeait cette Acadé¬ 
mie d’examiner la question des quarantaines, et faisait re¬ 
marquer que je prenais pour pofwÿ de départ la plus longue, 
durée que Von puisse attribuer à la période d’ineuha- 
tion de la peste , oubliant d’ajouter ces mots : à dater du 
jour du départ, ce qui changeait entièrement ma pensée,, 
e^ ramenait la question sur le terrain scientifique, excellent 
moyen pour la rendre insoluble, comme je l’avais prouvé. 
Justement c’est l’affaire de messieurs les contagionistes. 

Croirait-on qu’il m’a fallu batailler pendant quatre ans 
pour arriver à démontrer que j’avais posé la question tout 
autrement, et faire bien comprendre qu’il ne s’agissait pas 
de contagion ou de non-contagion, de période d’incubation 
scientifiquement prouvée, mais bien de faits et de chiffres ? 
Pourtant il y a encore des personnes qui croient le contraire. 

Dans la lettre officielle, après avoir déclaré que l’on serait 
très empressé de communiquer à l’Académie des sciences tous 
les documens relatifs à la peste, et qui sont renfermés dans 
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les cartons du ministère, on ajoutait, comme preuve de cette 
bonne volonté extraordinaire deux faits qui venaient de se 
passer à Malte : c’était justement deux faits contraires à tout 
mon travail, et qui donnaient un démenti à une expérience 
alors de 124 ans. Le coup était bien porté, car le ministre 
qui avait signé devait nécessairement écrire la vérité et en 
avoir la preuve. On jetait le doute ; c’est ce que l’on désirait. 

Heureusement que je n’ai pas beaucoup de foi dans les dires 
des eontagionistes : je savais, par des renseignemens cer¬ 
tains, que le ministre du commerce était bien disposé pour 
une réforme des quarantaines, mais qu’il subissait certaines 
influences, que ces influences avaient leurs intérêts.à dé¬ 
fendre. J’écrivis donc au gouverneur général de Malte, l’aver¬ 
tissant de ce qui se passait ; par son ordre, le comité de santé 
m’envoyait les pièces officielles concernant les faits : elles 
sont déposées au secrétariat de l’Académie des sciences. 

■Vraiment l’administration sanitaire a été malheureuse pour 
son début! ne s’est-il pas trouvé que les faits étaient erronés, 
les chiffres augmentés ou diminués, et que, bien loin d’être 
contraires, ils rentraient dans la série de ceux qui servaient 
de base aux conclusions du mémoire (1). 

Ces débats furent l’objet d’une réponse motivée, adressée 
au ministre, et envoyée, à la fin de 1842,‘aux Académies. 

Dans le commencement de 1843, je présentai un second 
mémoire, dans lequel je signalais l’abolition des quarantaines 
de l’Autriche sur le Danube, la modification des quaran¬ 
taines de Trieste, et les conséquences funestes qui allaient 
encore en résulter pour la France ; en même temps, une pé¬ 
tition fut déposée à la Chambre des députés : ellè résumait 
les faits et les chiffres des deux mémoires, et demandait une 
réforme des quarantaines. Chaque député en reçut un exem- 


(1) On peut lire tous ces détails dans le mémoire imprimé dans la iteewe 
médicale. ^ . j ) 
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plaire. C’était un avertissement indirect adressé aux cohtagio- 
nistes, pour leur démontrer que la partie ne serait pas aban¬ 
donnée facilement, lors même qu’ils auraient avec eux un 
ministre induit en erreur. |Dans la pétition était signalé un 
déficit de nos paquebots à vapeur, de près d’un million. 

Les faits articulés et les chiffres posés frappèrent, à ce qu’il 
paraît, les esprits, car, dans la discussion du budget de 1843, 
le ministre du commerce fut vivement interpellé sur les qua¬ 
rantaines; MM. Mauguin, Lefebvre et Leray posèrent nette¬ 
ment la question soulevée par M. Richond des Brus. Alors 
le ministre, pour se tirer d’affairé, déclara que des modifi¬ 
cations profondes venaient d’être faites à notre code sanitaire, 
ce dont on n’avait pas jusqu’ici entendu parler. M. Mauguin 
demanda depuis quand, et M. Senac, commissaire du roi, 
répondit qu’il y avait plus d’un mois. La Chambre fut tout 
étonnée de se trouver si ignorante; il est vrai que l’ordon¬ 
nance n’a été rendue que deux jours après la discussion (Voir 
le Moniteur du 20 juin 1843 ). 

Là nouvelle ordonnance ne modifiait rien : c’était plutôt 
une espèce de satisfaction pour la parole engagée. Cependant 
on voulut la présenter comme une réforme. Quelques lipes 
écrites aux Académies et dans la presse en démontrèrent bien 
vite la valeur. * 

Ce fut alors que l’Académie de médecine, qui avait été sai¬ 
sie de la question des quarantaines , par suite de la lecture 
de mon travail, commença à s’en occuper sérieusement. Une 
commission avait été nommée ; M. Double en était le rappor¬ 
teur. La mort vint malheureusement interrompre son travail 
commencé. Il arriva aussi que mon manuscrit, assez volu¬ 
mineux , fut égaré ; mais j’en avais conservé une copie qui 
fut remise à M. Londe, nouveau rapporteur ^choisi par la 
commission. 

Si les Académies savaient combien il est décourageant de 
voir un travail, fruit de pénibles et périlleuses recherches, 
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sans résultat aucun, et plongé dans les ténèbres du silence; 
si elles savaient combien elles ont peut-être arrêté de tra¬ 
vaux utiles, et combien il faut de ténacité et de persévérance 
pour arriver itiême à un examen ; elles fixeraient un délai 
aux commissions iju’elles nomment potir faire des râppoits ; 
et les commissions devraient loüjoiirs choisir des ràppdrtéiïrS 
comme M. Londe. Son rapport, eoiiçu âu point dê vüe de 
l’appréciation des chiffres et des faits j et non au point de vué 
scientifique de la contagion et de lâ période d’incubation, 
déclarait, au nom dé la commission, que si les cki-ffres et 
les faits étaient ineentestahles, il y avait lien à adoptev 
mes propositions de réforme, mais que la commission n’a¬ 
vait pas la possibilité de les vérifier (1). 

L’Académie adopta ce rapport, etrénvoya mes dilférëns mé¬ 
moires àu ministre du commèi^è, pour qu’il vérifiât l’exacti¬ 
tude des faits et des chiffres. Par ce renvoi ; le ministre ëtaû 
mis en demeure de se prononcer. Ceci se passait èn iiotembCe 
1843. C’est alors que parurent; dans la Revue médicdte, \és> 
mémoires, notes et débats dont il vient d’êtrë question. 

§ II. —Etat de la question depuis 1843. 

Le vote de l’Académie de médecine, et la publicité donnée 
aux documens qui avaient amené ce vote, devaient nécessai¬ 
rement faire avancer la question des quarantaines. L’admi¬ 
nistration sanitaire pouyait-elle accepter sa déîfaitç en siiehde? 
Non. Un médecin du ministère de l’intérieiir, qui n’avait ja¬ 
mais vu la peste, écrivit hardiment une lettre à l’Académie de> 
médecine, dans laquelle il déclarait que j’avais oublié de citer 
le fait du bateau à vapeur le Léonidas, qui constatait une 
période d’incubation, à dater du départ, de onze jours, et, 
à l’appui, il racontait le fait avec les dates. Malheurëuse- 


(1) Bulletin de t Académie de médecine , t. ix , p. 208. 
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ment, ce médecin avait oublié de puiser aux sources oéTh 
cielles ; de plus, il n’avait pas lu mon travail imprimé, où le 
fait du Léonidas était plusieurs fois .cité. Il était bien cout 
staté qu’il n’y avait eu qu’une période d’incubation de sept 
jours à dater du départ. Du reste, je dois ajouter que ce mé¬ 
decin reconnut loyalement qu’il s’était trompé (1). 

L’attaque ayant manqué, on fit prendre alors, d’après le 
vote de l’Académie, douze ou quinze exemplaires des mé^ 
moires (2)(, et on les envoya aux divers agens français rési¬ 
dant sur les lieux où étaient signalés , soit une modification 
des quarantaines , soit un fait y ayant rapport. 

Cet acte prouve que M. le ministre du commerce veut s’é¬ 
clairer. Mais a-t-on eu soin de lui montrer les réponses? 
Voilà ce qui n’est pas probable ; l’administration sanitaire 
doit les lui avoir cachées, car il n’aurait pas prononcé à la 
Chambre, le 11 juillet 1844, les paroles qui sont insérées au 
Moniteur, et que nous rapportons plus loin. Il est cepen¬ 
dant cer/a*/» que nos agens ont répondu que les faits 
étaient vrais, et que non-seulement mes chiffres étaient 
exacts, mais que gavais été trop indulgent, quils don¬ 
naient un résultat bien plus désastreux que celui qui 
était énoncé dans les mémoires. 

Pendant cet intervalle, la Société orientale de Paris, com¬ 
posée de personnes ayant voyagé en Orient et ayant subi le 
régime des quarantaines avant leur rentrée en France , fut 
aussi saisie de la question de vérification des chiffres. La com¬ 
mission nommée s’adressa aux nombreux correspondansde la 
'Société, habitant les lieux mêmes; toutes les réponses vinrent 


(1) Voir le Bulletin de l’Académie de médecine, Paris, 1844, tomerx, 
pages 305 , 317. 

(2) Réunis , ces mémoires forment une brochure qui a paru sous ce litre : 
De la réforme des quarantaines et des lois sanitaires de la peste , chez Just 
Rouvier, et au bureau de la Revue de l’Orient, rue des Beaux-Arts, 8. 
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certifier de l’exactitude des mémoires ; rapport en fut fait et 
envoyé par la Société au ministre des affaires étrangères. 

Certes, voila bien des affirmations de la vérité ! peut-être 
aurait-on dû ouvrir les yeux ! une nouvelle pétition adressée 
à la Chambre en 1844, signalait même un nouveau déficit 
dans la recette des paquebots ; il était de 2,000,000 pour 1843! 
l’année antécédente, 1842, il n’était que de 1,200,000 fr., et 
de plus, la pétition annonçait un plus grand déficitpour 1844, 
prédiction qui ne s’est que trop malheureusement réalisée, 
comme on le verra. 

En réponse à toutes ces vérités, l’administration sanitaire 
ne trouva rien de mieux à faire que d’envoyer à Marseille un 
agent pour amener l’intendance sa7iitaire de cette ville à 
une concession^ compromettant par cette démarche le pou¬ 
voir central ; puis elle fit prendre une nouvelle décision con¬ 
cernant les quarantaines. M. le ministre du commerce n’a pas 
craint de démentir son ordonnance de 1843 et ses paroles insé¬ 
rées au Moniteur du 20 juin de la môme année ; il assurait 
le 11 juillet 1844 que la nouvelle décision aurait les meilleurs 
résultats : c’était déclarer qu’il s’était trompé en 1843. 

Voilà donc deux ordonnances sur les quarantaines de la 
peste, rendues en denx ans ; la première ne valant rien, 
malgré sa pompeuse annonce ; la seconde ne valant pas 
mieux, son résultat est aussi négatif que celui de la première. 

Souvent le bien ressort de l’excès du mal c’est ce qui est 
arrivé dans cette circonstance. Cette mobilité administrative 
fit examiner de plus près notre organisation sanitaire et les 
ordonnances qu’elle provoquait. L’attention des ministres des 
affaires étrangères, de la marine et des finances éveillée, car 
ils reçoivent le contre-coup des lois sanitaires dans diffé¬ 
rentes parties de leurs services, la nullité de la nouvelle or¬ 
donnance, fut bien vite reconnue. Aujourd’hui ils sont d’ac¬ 
cord sur la nécessité d’une réforme ; les seuls opposans se 
trouvent au ministère du commerce : il faut espérer que M. le 
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ministre du commerce, qui est mu par les meilleures inten¬ 
tions, fera cesser les oppositions qui existent dans son dé-^ 
partement, et rentrer dans l’ombre les quelques hommes qui 
le compromettent en le trompant. 

A l’Académie de médecine, dans l’année 1844, après la 
tentative du médecin dont j’ai parlé plus haut, deux autres 
seulement ont été faites, l’une par M. Pariset, dans le sens 
contagioniste pur, l’autre par M. Hamont, vétérinaire, qui est 
venu attaquer en même temps les quarantaines et les résül-^ 
tats posés par mes chiffres. 

M.,Pariset, dans un rapport sur deux mémoires envoyés à 
l’Académie par MM. Delaporteet Cigala(l), oubliant de dire ce 
qu’ils contenaient, s’est mis à faire un plaidoyer en faveur de 
la contagion ; entre autres histoires, il en citait une qui, di-- 
sait-ilj se serait passée en 1819 à Marseille, sur un bâtiment 
venu d’Alexandrie, et qui avait eii un Cas de peste après son 
arrivée ; le fait lui avait été raconté par Un ambassadeur Sué¬ 
dois; il était donc certain. C’était une attaque directe contre 
la conclusion principale de mes travaux résultant d’une ex¬ 
périence de 124 ans, prouvant que tout bâtiment arrivé 
sain est resté sain... Il s’est malheureusement trouvé que 
je n’ai pas cru à la parole de l’ambassadeur et à l’afïirmâtion 
de M. Pariset; que j’âi recherché dans les documens officiels; 
et ceux-ci constatent, qü’eh 1819, il n’était pas venu à Mar- 
. Seille d’Alexandrie un seul bâtiment qui ait eu la peste (2) !! 

(1) Bulletin de l’Académie de'inédecine t t; is. ^ p. 1084^ 

(2) Le conseil d’administration de l’Académie de médecine a cru devoir re¬ 
fuser lecture de la lettre qui démentait un fait faux avancé par M. Pariset, 
Ce conseil avait agi dé même pour une lettre adressée éü répoiisè à uri rapport 
de M. Jolly sur un cas de fièvre pernicieuse ayant èii lieu à Malte , et que, 
l’administration sanitaire voulait faire passer pom- un cas douteux de peste. Le 
conseil a basé son refus sur ce qu’un médecin étranger à l’Académie ne pou¬ 
vait discuter par lettre un rapport ! C’est de l’infaillibilité par voie détournée. 
Ces deux lettres ont été insérées dans la Gazette des hôpitaux de mai et sep¬ 
tembre 1844. 
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Le rapport contenait aussi une glorification de la dernière 
ordonnance ministérielle qui, en effet, ferait très bien l’affaire 
des contagionistes , mais qui ne fait nullement celle de là 
France. Ce qui importe peu du reste à ces messieurs. 

La seconde tentative a été faite par M. Hamont : c’est 
plutôt son opinion personnelle résultant de- ce qu’il a vu, 
ainsi qu’il le dit, qu’une attaque. Ses bonnes intentions et 
sa loyauté sont trop connues pour que je ne lui rende pas 
toute justice ; cependant il ne faut pas se laisseè aveugler par 
ses idées et son imagination au point de rechercher, comme il 
l’a fait, des mots, des phrases, répandues dans un mémoire 
de 100 pages, de les recoudre ensemble et de me faire dire ce 
que je n’ai jamais pensé, ou bien d’en faire ressortir des con¬ 
séquences afin de se donner le plaisir de les combattre (1). 
Quant à savoir s’il est partisan de la contagion ou de l’infec¬ 
tion? quelle est la base de ses opinions sûr les quaran¬ 
taines en Europe, on en est encore à le savoir, même après 
une lecture attentive de son travail. 

L’année 1844 a été marquée, en outre, par quatre faits qui 
peuvent avoir une grande influence sur la réforme des qua¬ 
rantaines. 

Le premier, au point de vue de la contagion, est le ré¬ 
sultat des^ expériences d’une commission russe envoyée en 
Egypte pour s’assurerj si des objets pestiférés, exposés pen¬ 
dant quarante-huit heures à une chaleur de 60 degrés, pou¬ 
vaient encore communiquer la peste » Selon l’usàge desconta- 
gîonistes, la commission commença par admettre un virus de la 
peste pouvant se communiquer, sans examiner auparavant si 
ce virus existe, bien qu’il puisse en être un beau jour de ce vi¬ 
rus comme de la dent d’or, mais l’habitude est de ne pas le 
constater. La commission s’est donc rendue au Caire; là, elle 


(1) Bullelin de l’Académie de médecine, t. es, p. 237. 
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a pris des objets pestiférés, chemises, habits, lits, etc., les a 
exposés pendant quarante-huit heures à une chaleur de 
60 degrés, puis a payé des indWidus qui ont mis les chemi¬ 
ses, les habits et se sont couchés dans les lits. 56 personnes 
ont été soumises à l’expérience, nul n’a contracté la peste. 
On en a conclu, du moins la commission, qu’une chaleur éle¬ 
vée et prolongée chassait et détruisait le virus... Maintenant 
voici l’autre côté de l’expérience ou plutôt la contre-épreuve. 
Clot-Bey, qui suivait attentivement les expériences, qui ne 
croit pas au virus et à la contagion de la peste, ne s’est-il pas 
avisé de constater que 49 autres individus ont été employés à 
porter dans leurs bras ou sur leur dos, les effets pestiférés qui 
devaient servir à l’expérience , et que sur ces 49, qui ont 
placé, manié, touché tous ces effets, bien et dûment pestifé¬ 
rés, n’ayant subi ni lavage ni chauffage, pas un seul n’a con¬ 
tracté la peste ! Il serait donc plus raisonnable de conclure 
que le virus de la peste li’existe pas, et que la chaleur ne 
peut le détruire ou le çhas>%QY{Gazette des hôpitaux, 27 jan¬ 
vier 1844). 

Le second fait a été la discussion et le vote du parlement 
anglais sur les quarantaines; il approuve leur annihilation en 
Angleterre pour les paquebots à vapeur d’Alexandrie à Sou- 
ihampton, et demande que l’on fasse plus. Un mois après, la 
même mesure était appliquée aux navires de guerre. En par¬ 
lant des quarantaines actuelles nous y reviendrons. 

Le troisième fait, c’est l’ordonnance du conseil aulique sur 
les quarantaines de l’Autriche, et dont nous nous occuperons. 

Enfin, le quatrième fait qui peut avoir une grande impoi’- 
tance, qui a été annoncé par la presse, et qui a été amené 
par tous les débats rapportés ci-dessus, c’est la nomina¬ 
tion par l’Académie de médecine d’une commission chargée 
d’examiner tous les travaux faits sur la peste, et d’en rendre 
compte à l’Académie, afin que celle-ci puisse se prononcer 
définitivement sur la question. Cette commission, si elle 
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le veut, peut rendre un grand service à la France. De sa 
décision, il résultera, ou que les quarantaines sont utiles pour 
empêcher l’introduction de la peste en France, et que tel ou 
tel mode doit être employé, ou qu’elles ne servent à rien et 
qu’elles doivent être abolies ; dans ce dernier cas, la ques¬ 
tion de réforme sera vite résolue. Si elle admet l’utilité des 
quarantaines, il y aura à examiner le mode d’exécution. Si le 
mode français n’est pas approuvé, il faudra le changer ; c’est 
la réforme, sinon il faut que l’Angleterre et l’Autriche chan¬ 
gent le leur et fassent comme nous. Or, peu importe le mode 
que l’on emploie, pourvu qu’il soit identique dans toute 
l’Europe, car alors la France reprendra les avantages de sa 
position géographique et ne subira plus les désastreux effets 
causés par les différens codes sanitaires. 

Mais si cette commission peut rendre un grand service, 
d’un autre côté, elle peut être très nuisible au progrès, si elle 
fait comme la plupart des commissions, c’est-à-dire rien. 
Qu’elle prenne garde de se laisser entraîner dans les questions 
scientifiques où l’on voudrait bien la circonscrire, elle n’en 
sortirait jamais ; qu’elle porte surtout son attention suivies 
chiffres et sur les faits, qu’elle les pèse, qu’elle les examine, 
et qu’elle en déclare la valeur ; qu’elle considère tout au point 
de vue des quarantaines, sinon elle fera un travail inutile. 
Qu’elle n’écoute pas ceux qui viennent lui dire que les ques¬ 
tions de contagion, de non-contagion, d’infection, de pé¬ 
riode d’incubation de la peste, prises au point de vue scienti¬ 
fique, doivent être résolues par elle, sans compter les histo¬ 
riques, etc., etc., et autres points, qui demandent des années 
et dont la solution est toujours sujette à contestation ; elle 
se jetterait dans un dédale inextricable. 

Enfin, que cette commission presse son travail : on pour¬ 
rait bien lui avoir fait les honneurs de la publicité, afin de 
répondre aux interpellations qui auront lieu à la Chanibre : que 
l’Académie de médecine s’occupe de la question et que l’on 
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attend sa décision. Par ce moyen, on se tirera encore d’em^ 
barras. Signaler cette nouvelle intrigue sanitaire, c’est la 
démasquer, et il faut espéi’er que la commission, composée 
de savans et d’hommes pratiques, fera tous ses efforts pour hé 
pas remplir le rôle qu’on ose lui destiner et pour rendre à la 
FranCe et à l’Europe le seit ice que l’on es t en droit d’en attendre ; 

Tel est l’historique de ce qui s’est passé depuis lejour(l§4l) 
où la question des quarautaines a été soulevée jusqu’au¬ 
jourd’hui, janvier 1845. J’ai rapporté aussi fidèlement que 
possible tout ce qui était à ma connaissance. Lorsque je m’oc¬ 
cuperai des obstacles qui s’opposent à toute réforme, je re¬ 
viendrai sur ce sujet en citant des chiffres et des faits à l’ap¬ 
pui; alors on verra s’il était utile de tout dire et de tout 
connaître : on me pardonnera peut-être ma franchise lors¬ 
que je constaterai les conséquences de notre système sani¬ 
taire que l’on peut déclarer désastreux pour les intérêts com¬ 
merciaux de la France. 

Maintenant je continuerai l’enquête en donnant les qua¬ 
rantaines des divers pays, telles qu’elles existent aujourd’hui, 
d’après les dernières ordonnances, et en comparant les ré¬ 
sultats entre eux. 

CHAPITRE IL (1) 

ÉTAT ACTUEL DES QUARANTAINES. 

S 1 . — Quarantaines françaises. 

Yoici l’état actuel de nos quarantaines, d’après la réduction 
consentie par l’intendance sanitaire de Marseille, ainsi qun 
M. le ministre du commerce l’a annoncé dans la séance de la- 
Chambre des députés du 10 juillet 1844 (voir le Moniteur). 

L’ordonnance qui suit fait aujourd’hui loi dans nos lazarets. 


(1) Ce chapitre a été lu à l’Académie des sciences, dont la commission, 
nommée depuis 1841, n’a pas encoi-e donné signe de vie. 
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OiapOMNANCE. 

Patente hrute. — Paquebots français, —19 jours de qua¬ 
rantaine après le débarquement des effets au lazaret. 

Passagers par les paquebots ainsi que leurs bagages, — 
17 jours de quarantaine, après le débarquement au lazaret, 
quand la formalité du plombage par le consul français n’aura 
pas été faite au lieu du départ. — Ou 14 jours de quarantaine 
après le débarquement au lazaret quand la formalité du 
plombage aura eu lieu. ' 

Bâtimens de guerre français ou étrangers , —17 jours de 
quarantaine après le débarquement des passagers et de leurs 
effets. 

Passagers sur les bâtimens de guerre, — 17 jours sans 
spoglio après débarquement et mise en purge des effets.— 
Ou 14 jours avec spoglio. 

Tous autres navires à voiles et à vapeur, — 21 jours après 
débarquement du susceptible. 

Passagers par les bâtimens ci-dessus, —17 jours sans 
spoglio, ou 14 jours avec spoglio. 

Navires transportant des pèlerins, — 2â jours. 

Pèlerins, — 25 jours après le débarquement, et mise en 
purge des effets. 

Patente suspecte. — Paquebots français, — 15 jours 
après le débarquement des passagers et de leurs effets au 
lazaret. 

Passagers par lesdits, — 14 jours après le débarque¬ 
ment, quand la formalité du plombage n’aura pas eu lieu, 

12 jours quand cette formalité n’aura pas été remplie. 

Bâtimens de guerre français ou étrangers avec passagers, 
— 14 jours après débarquement des passagers et de leurs 
effets au lazaret. 

Id. sans passagers, —12 jours. 
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Passagers par lesdits, — 14 jours après débarquement 
sans spoglio, — 12 jours avec spoglio. 

Navires transportant des pèlerins, — 20 jours après dé¬ 
barquement des pèlerins au lazaret. 

Pèlerins, — de même. 

Navires à voile et à vapeur, — 15 jours après débarque¬ 
ment du susceptible. 

Passagers par ces bâtimens, — 14 jours sans spoglio 
après débarquement au lazaret, —12 jours avec spoglio. ' 

Marchandises susceptibles par lesdits navires, — 15 jours 
après leur débarquement. 

Patente nette. — Paquebots français, — 12 jours après 
débarquement des passagers et de leurs effets au lazaret. . 

Passagers par lesdits, — 9 jours après leur débarquement 
et la mise à l’évent de leurs effets. 

Bâtimens de guerre français et étrangers, — 9 jours avec 
ou sans passagers. 

Passagers par lesdits, — 9 jours après leur débarquement 
et mise à l’évent de leurs effets. 

Navires à voile ou à vapeur, — 12 jours après le débar¬ 
quement du susceptible au lazaret. 

Passagers par lesdits, — 9 jours. 

Marchandises susceptibles, — 12 jours après leur débar¬ 
quement au lazaret. 

La patente brute est délivrée lorsqu’il y a des cas de peste 
au lieu du départ. La patente suspecte le quarantième jour 
après le dernier cas de peste, et la patente nette une année 
après le dernier cas. 

Le régime de l’ordonnance n’est applicable qu’aux pro¬ 
venances de la Turquie d’Europe et d’Asie. Pour l’Egypte et 
la Syrie, la patente suspecte est regardée comme brute et la 
patente nette comme suspecte. 

Les provenances des îles Ioniennes, de la côte d’Albanie, 



DE LA PESTE. 


257 


de Tunis, de Tripoli, du Maroc, de la Grèce, sont soumises à 
une quarantaine de 7 jours d’observation à bord, sauf le cas 
de peste dans ces pays, alors les provenances rentrent sous 
le régime de l’ordonnance ci-dessus. 

Les provenances de la Russie par la mer Noire sont sou¬ 
mises à 10 jours de quarantaine d’observation lorsque le bâ¬ 
timent est muni d’mi certificat constatant qu’il n’a pas com^ 
muniqué avec Constantinople. Sur les côtes de l’Océan, cette 
quarantaine est de 2 à 10 jours selon les circonstances. 

Telle est la nouvelle ordonnance qui a force de loi 
dans nos lazarets depuis le mois de septembre 1844. Pour 
l’application, des patentes, pour les marchandises etles na^- 
vires marchands, les choses sont à-peü-près les mêmes que 
par le passé. H n’y a de diminution dans le temps de la qua¬ 
rantaine que pour les passagers des paquebots à vapeur et 
des navires à voiles. D’après la nouvelle ordonnance, les pas¬ 
sagers des paquebots ont 6 jours de moins avec patente 
brute, si la formalité du plombage a eu lieu ; 3 jours, si Cette 
formalité n’a pas été remplie. Avec patente suspecte, il y. a 
3 jours de moins avec le plombage, sinon, 1 jour seulement. 
Avec patente nette, il n’y a aucune diminution. Pour les pas¬ 
sagers des bâtimens à voile, la même diminution de temps 
existe selon les patentes, seulement on remplace la formalité 
de plombage par le spoglio. : 

Il n’y a donc que les passagers qui soient quelque peu fa¬ 
vorisés : c’est adroit fies passagers voient l’inutilité des me¬ 
sures dites sanitaires; s’irritent et parlent, tandis que les na¬ 
vires et les marchandises sont muets. Les passagers seuls 
sont donc à craindre. 

Si maintenant, au point de vue de la santé publique, l’on 
examine et l’on recherche les raisons qui ont fait adopter ces 
légères modifications de nos lois sanitaires, et les causes des 
différences qui se remarquent dans la nouvelle ordonnance, 
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on sera fort en peine de les trouver et surtout de les cenir 
prendre. in/por;; 

Qidest-^ce que cette nouvelle mesure sanUaii’Cj cette forma¬ 
lité qui consiste à enfermer et faire plomber les effets des 
voyageurs au lieu du départ, à les priver seulement d’nnepar- 
tie de leurs effets? On ne peut tout enfermer et tout plomber • 
dans un voyage de huit jours au moins, on a besoin d’effets, 
car on peut être malade. Or, d’après la lettre de l’oiMiôtt- 
nance, il y aurait moins à craindre des effets restant à la dis¬ 
position des voyageurs que des effets contenus dans une 
malle ouverte. 

S’il est vrai, d’après les théories des contagionistes que le 
virus pestilentiel enfermé se conserve, fermente et accroît 
d’intensité, tandis qu’il se dissipe exposé à l’air, le plombage 
peut être très dangereux ! Alors pourquoi infliger 17 Jouri 
de quarantaine à ceux qui ont leurs malles ouvertes, circon¬ 
stance qui serait la plus favorable, puisqu’on remuant les ef¬ 
fets pendant la route, on pourrait peut-être chasser le viruSj 
tandis qu’au contraire, l’ordonnance applique seulement 
14 jours de quarantaine à ceux qui arrivent avec des malles 
plombées, et qui peuvent être, d’après les théories contâglo- 
nistes, capables de donner instantanément la peste âux péP- 
sonnes qui lèvent le couvercle. L’intendance sanitaire de 
Marseille qui a fait cette proposition ne Se souvient donc pas 
que l’ouverture des écoutilles d’un bâtiment rempli de mar- 
ehandises est regardée comme la chose la plus terrible ètla 

plus capable de donner la peste : d’après le nouveau systèmé 
de plombage, on devrait diminuer aussi les quarantaines des 
bâtimens lorsque leurs écoutilles auront été plombées au lieu 
du départ ! - m 

Cette inconséquence n’est pas la seule. 

Pourquoi cette distinction entre les passagers des bâtimens 
à voiles et ceux des paquebots. Les premiers ne pouvant 
faire plomber leurs malles, sont assujettis au spoglio, c’est-à- 
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dire à prendre un bain, puis ne subissent que 14 jours de 
quarantaine, tandis que Ton prive les seconds de cet avan¬ 
tage? Cependant les uns et les autres sont dans les mêmes 
conditions. 

L’ordonnance inflige aux paquebots à vapeur 19 jours de 
quarantaine, aux bâtimens de guerre, 17 après débarque¬ 
ment des passa_ge,rs., et aux naYire& marchanda, 21 Après, dé¬ 
barquement du susceptible, c’est-à-dire lorsqu’il n’y a plus à 
bord que l’équipage ; ces bâtimens sont alors dans les mê¬ 
mes conditions ; si l’on était logique, il faudrait, au con¬ 
traire, appliquer la plus longue quarantaine aux bâtimens 
de guerre, c’est à leur bord que se trquve la plus grande ag¬ 
glomération d’hommes et d’effets capables de produire ou de 
conserver le virus pestilentiel. 

Les provenances de la Russie Sont soumises à 10 jours de 
quarantaine d’observation lorsque l’on n’a pas communiqué 
avec la Turquie, L’intendance sanitaire de Marseille qui a 
rédigé la nouvelle loi n’est pas conséquente. Il est admis en 
principe dans tous les lazarets, que l’air ne peut servir de vé¬ 
hicule au virus de la peste ; alors pourquoi infliger une qua¬ 
rantaine coûteuse à des bâtimens qui n’ont fait que traverser 
l’atmosphère du Bosphore et des Dardanelles. Pourquoi in¬ 
fliger une quarantaine de 7 jours auxprovenanees du Maroc, 
lOi'squ’il est constant que les provenances de ce pays peuvent 
être reçues ên Espagne et même en France en agissant avec 
adresse, Téntoin les den^ fàits contenus dans la note ci- 
dessous (1). • . . 


(1) « Le Cuvier avait été à Tanger porter M. le duc de Glucksberg et 
M. de Nion, chargés d’échanger les traités avec le Maroc ; de là il se rendit à 
Gibraltar, où on lui donna l’entrée ; il y laissa M. dé Nion et alla reprendre 
sa station à Cadix, dont l’agence sanitaire l’admit tout de suite en libre pratique. 
Après plusieurs jours de communication avec cettè ville, le Cuvier reçoitl’ordre 
de rentrer en France, et se rend directement à Toulon ; là on le condamne à 
sept jours de quarantaine, non pas parce qu’il vient de Cadix, mais parce qu’il 
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Enfin on refuse la patente nette aux provenances d’Egj^pte 
et de Syrie, tandis qu’elle est admise pour la Turquie et 
l’Asie Mineure : est-ce parce que l'on a dit que la peste était 
originaire d’Egypte et de Syrie? Rien ne le prouve, il n’y a 
qu’une chose certaine, c’est qu’elle y est endémique ; et si 
l’on faisait les mêmes recherches en Asie Mineure et à Con- 


a touché auparavant à Tanger. Ce qu’il y a de mieux dans l’affaire, c’est que 
M. de Nion, parti de Gibraltar pour la France, se promène tranquillement à 
Paris, tandis que le Cuvier, qui l’a ramené de Tanger, est séquestré en qua¬ 
rantaine, 

« Il est clair que si le Cuvier a pu prendre à Tanger un principe pestilen¬ 
tiel, M. deNioh l’a pris tout aussi bien et expose Paris à la contagion ; que 
d’ailleurs la ville de Cadix, empestée par le Cuvier, devrait être mise en qua¬ 
rantaine, ainsi que toute l’Espagne, qui n’a pas cessé de communiquer avec 
elle. » '^Extrait du Sud de Marseille , 28 novembre 1844. ) 


Autre fait (lettre particulière ) : î ' 

« 1844, 13 septembre, en rade de Cadix, à bord du Carfur. 

« Arrivé dé Tanger dans la lade de Cadix, nous y avons été retenus en 
quarantaine pour quatre jours, parce que notre commandant avait communi¬ 
qué avec le prince, et que celui-ci avait communiqué avec la terre. 

« Or voici ce que j’ai observé depuis : c’est que le prince parti vingt-quatre 
heures après nous et entré dans le port de Cadix hier soir, a été laissé en libre 
pratique et a pu descendre en ville, 

« Ne pouvant admettre que sa seule qualiié de prince ou d’amiral pût le 
faire supposer des honnêtes Andalous, inintoxicable, i ai interrogé, j’ai de¬ 
mandé l’explication de cette singularité. La voici telle que je l’ai reçue, et tel|e 
que tout le monde l’a confirmée. 

« Les autorités de Cadix ont décidé de n’admettre pas en libre pratique, ét 
au contraire, de soumettre à une quarantaine de quatre jours, les'bâtimens 
qui auraient communiqué avec Tanger. 

« Les autorités deïariffa, au contraire, ont décidé de vivre en parfaite in¬ 
telligence avec les Marocains, et de ne suspecter en aucune manière les bâti- 
meus qui les auraient fréquentés. 

« Vous devinez sans doute la conduite du prince. Il est’allé tout simple¬ 
ment de Tanger loucher à Tariffa, et de là est venu à Cadix, où ce qui vient de 
Tarifla, ville espagnole, n’est atteint d’aucune suspicion. - De sorte que le 
prince est ici libre, pendant que nous, pour être allés ie saluei-à son bord, 
nous sommes en interdit. » 
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staïitinople que dans Alexandrie ; si l’on prenaii dans ce pays 
les mêmes mesures qu’en Egypte, on arriverait bien vite à 
constater l’endémicité de la peste. Au reste, cette maladie 
existe à l’état sporadique sur tout le littoral de la Méditerra¬ 
née et de la mer Noire, dans les pays habités par les musul¬ 
mans ; en Algérie même la peste existe tous les étés, comme 
on peut s’en convaincre par une lettre du médecin de la 
Trappe écrite de Staoueli et insérée dans-le numéro de la 
Revue médicale, décembre 1844. 

Ces quelques remarques donnent la valeur de la nouvelle 
loi sanitaire au point de vue de l’hygiène publique et de la 
science. Les anciens réglemens, dit-on, protégeaient la France- 
contre l’invasion de la peste. Sur quels documens, sur quelles 
conclusions examinés et émis, soit par une Académie, soit 
par un corps savant faisant autorité, s’est-on appuyé pour 
oser toucher à ces anciens réglemens? Sur rien. Or, c’est 
une chose fort grave que de procéder ainsi en fait de santé 
publique. 

§ IL — Quarantaines de VAngleterre. 

Les quarantaines en Angleterre sont régies par un conseil 
privé qui a pris pour base de ses décisions la durée de la 
traversée; c’est le seul point fixe que l’on peut trouver dans 
la volonté mobile de ce conseil. Cependant, il y a deux faits 
bien constans : c’est l’abolition de la quarantaine pour les 
paquebots de la Méditerranée et pour les bâiimens de guêrre; 
La première mesuré a été prise, en 1841, la seconde l’a été 
en octobre 1844. Le Moniteur l’a même insérée dans ses 
colonnes le 25 octobre. Voici le texte: «Les commissaires 
des douanes ont reçu de M. Bathurst une lettre qui veut, d’a-r 
près les ordres des lords du conseil privé du roi, que lés bâ- 
timens de guerre de sa majesté et les vaisseaux étrangers ve- 
nantAle la Méditerranée, soient affranchis de la quarantaine, 
pourvu que les personnes à bord soient trouvées en bonne 
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santé et qu’il n’y ait pas moins de quinze jours de tra^- 
versée. >> 

, Cette mesure d’abolition des quarantaines est claire et po¬ 
sitive ; il faut au moins 40 jours pour venir d’Alexandrie ou 
de Constantinople en Angleterre avec un bâtiment à voiles : 
il n’y a donc pas plus de quarantaines pour ces bâtimens que 
pour les paquebots à vapeur. Logiquement^ on peut affirmer 
que, dans un an. ou deux, cette mesure sera appliquée aux 
bâtimens marchands, ce qui débarrassera l’Angleterre d'è 
toute entrave sanitaire et commerciale^ 

On se souvient que j’ai constaté, soit d’après mes recher¬ 
ches dans les lazarets, soit d’après- des publications et des 
archives officielles, que jamais les marchandises des bâti¬ 
mens venant d’Orient n’avaient communiqué la peste dans 
les lazarets, la Grèce exceptée. L’Angleterre vient défaire 
une enquête sur le même sujet : il a été constaté que jamais 
en Angleterre les marchandises n’avaient communiqué la 
peste. Or, d’après les tendances connues du conseil privé, 
celui-ci ne manquera pas de mettre à exécution le résultat 
de l’enquêté. 

En attendant, voici ce que l’on fait pour les bâtimens mar¬ 
chands : déjà en silence, on agit logiquement, et plus d’un 
bâtiment chargé de laine ou de coton venant d’Égypte ou de 
la Syrie a été rais en libre pratique 8 jours après son arri¬ 
vée, sans que les marchandises aient été ouvertes et mises 
à l’air. Ceci est très sage, car il faut au moins 50 jours 
à un bâtiment marchand, pour arriver de l’Égypte ou de la 
Syrie. 

Pour les provenances de la Turquie, le conseil laisse à-peu- 
près faire, il agit et donne des ordres pour que le prix des 
marchandises importées ne soit pas augmenté ; en un mot, il 
ne croit pas à la contagion de la peste. Les provenances de 
la Grèce, des îles Ioniennes, de Tunis,de Tripoli et du Maroc 
sont admises en libre pratique. 



DE LA PESTE. 


26S 


Que l’on ne pense pas que ces mesures soient prises in¬ 
considérément, elles sont le résultat de différentes enquêtes^ 
faites à des époques différentes , par des hommes spéciaux 
envoyésaux frais^du gouvernement. 

Aujourd’hui l’Angleterre n’agit pas dans l’ombre, elle ne 
cache pas ses intentions de renverser toutes les barrières 
saniiaires; un ; vote solennel a été émis à ce siqet par le 
Parlement anglais, le 23 juillet 1844. Le voici textuellement î 
. ;La Chambre approuve les diverses réductions qqi ont été 
« faites en différentes fois aux réglemens et aux lois sani- 
« taires, elle désire que les plus grandes réductions soient 
« demandées avec instance aux gouverneraens étrangers, 
« qu’elles soient admises en Angleterre, et que ces réduc- 
.« tions soient telles qu’elles ne nuisent en rien à la santé 
« publique et qu’elles se trouvent en rapport avec les iuté- 
« rets commerciaux de chaque pays. » 

Cette décision est précise; si une autre puissancej la 
France, par exemple, ne voulait pas modifier ses lois sani¬ 
taires, le Parlement anglais approuvant les mesuties qui 
abolissent les quarantaines pour les bâtimensde guerre et les 
paquebots, ordonnera que l’on étendecesmesurés âuxnàvirés 
marchands. Le conseil privé du roi avait déjà pris cette déci¬ 
sion en 1825 ‘ c’était prématuré, il manquait alors dé docu- 
mehspotir répondre aüX cris de terreur întétéssêe, jetés par 
nos intendàncès sanitaires et pour soutênir sâ décision. Au¬ 
jourd’hui ces documens existent; il répondra à la France 
qu’elle peut rester stationnaire, m.ais que pour faire rétrogra¬ 
der l’Angleterre, les intendances sanitaires doivent produire 
des documens contraires à ceux qui servent de base à sa dé¬ 
cision, l’appuient et la justifient. 

L’absence de quarantaines en Angleterre pour les prove¬ 
nances du Levant cs¥donc un fait patent qUi dure depuis 
4 années et qui est acquis irrévocablehient à là science. Si la 
peste est contagieuse, rien ne peut l’empêcher d’être impbr- 
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tée dans une malle jusqu’à Paris. Pour arriver à Southamp- 
ton d’Alexandrie, on met 14 jours ; on débarque de suite s’il 
n’y a pas de malades à bord ; la douane seule visite vos effets, 

3 jours après votre arrivée, vous êtes à Paris, total 17 jours. 
Or, si la peste est dans la malle, ou s’il y a à bord des objets 
contagieux, on peut prendre le germe de la maladie qui ne se 
manifestera peut-être qu’après l’arrivée à Paris. Je parle dans 
le sens des contagionistes. 

En présence de ces faits et de leurs conséquences, que si¬ 
gnifient nos quarantaines à Marseille, à quoi peuvent-elles 
servir? 

§ lîl. — Quarantaines de l’Autriche. 

L’Autriche a aussi modifié ses quarantaines de Trieste ; on 
sait, que sur le Danube, elles n’existent plus que de nom. 

Pour les provenances de Constantinople à Trieste, l’Autri¬ 
che ne pouvait agir aussi ouvertement par rapport à l’Italie ; 
elle a dû employer l’adresse. Voici l’ordonnance qui a été 
rendue en date du 11 juillet] 1844. 

Notification du gouvernement 'provincial du littoral 
illyrique autrichien. 

Conformément au décret de la chancellerie aulique réunie, 
du 11 juillet dernier, n“" 20, 244, il est prescrit d’imposer et 
de faire observer, à dater d’aujourd’hui, les périodes de con¬ 
tumace ci-après indiquées, savoir : 


CONTRE LA PESTE. 

A. — De toute provenance. 

Navires et personnes, y compris|3 jours de sereine. . 24 jours. 

Marchandises susceptibles, après leur débarquement au 

lazaret. ... 30 » 

Passagers, capitaines et écrivains d’un bâtiment, lors¬ 
qu’ils débarquent immédiatement au lazaret. . . 20 » 

idem, idem, idem, lorsqu’ils se soumettent au spoglio 

12 heures après le décret de contumace. . . . . 48 » 
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Passagers, capitaines et écrivains d’un bâtiment, lors¬ 
qu’ils font- le spoglio vers la fin de la contumace. . <19 jours. 
Bâtimens de guerre, après le débarquement des mar¬ 
chandises susceptibles et des vétemens usés. ... 20 » 

B. Patente suspecte ou tocca. — De toute provenance. 

Navires et personnes.. t S jours. 

Marchandises susceptibles, avec la condition ci-dessus. 22 » 

Passagers, avec la condition ci-dessus. . . . . . 14 » 

Idem, lorsqu’ils se soumettent au spoglio, dès le prin¬ 
cipe de la contumace. .. 12 » 

/dm, lorsqu’ils le font vers la fin dé la contumace. . . 13 » 
Bâtimens de guerre avec la condition ci-dessus. ... 12 » 


C. Patente nette. — Cinq classes de provenances. 

§ 1. Provenances de la Turquie divisées en 3 régions. 
région [comprenani toutes les provinces non dénommées dans les 


deux suivantes. 

Navires et personnes. . . . . 10 jours. 

, Marchandises susceptibles, comme ci-dessus. . . . 15 » 

Passagers, comme ci-dessus. . ....... 9 » 

Idem, faisant le spoglio au commencement de la contu-- ^ 

mace. ;. 6 » 

Idem, avec spoglio, au commencement de la contumace. 8 » 

Bâtimens de guerre, comme ci-dessus. . . ... 8 » 

2e région (^comprenant la Syrie, Tarsous, Adana, et Vile de Chypre ). 

Navires et personnes. . ."... 12 jours. 

Marchandises susceptibles, avec la condition ci-dessus 
indiquée. . . . ■ . . . . . . . ... . 17 » 

Passagers, avec-la condition ci-dessus indiquée. . . 14 » 

Idem, avec spoglio, au commencement de là contumace. 9 
Idem, avec spoglio, à la fin de la'xontumace . . . 10 

Bâtimens de guerre, avec la condition indiquée à la pa¬ 
tente brute. . . .... . 10 » 

3® région {comprenant l’Egypte). 

Navires et personnes.13 jours. 

Marchandises susceptibles, avec la condition ci-dessus. 18 » 

Passagers, idem. . 12 t 
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Passagersavecspoglioau commencementde la contumace. 10 jours. 

Idem, idem, à fin de la contumace.11 » 

Bâtimens de guerre, avec la condition ci-dessus. . . 11 »• 

§ 2. Provenances de Fez él du Maroc. 

Ces provenances seront traitées comme celles de la î région de là 
Turquie. 

§ 5. Provenances des ports chrétiens de la nier Noire et de 
la mer d’Azof, ainsi que des bouches du Danube. 

Lorsqu’il sera prouvé que le navire est parti en libre 
pratique d’un port chrétien, et qu’il n’a point com¬ 
muniqué depuis le départ, la contumace de 7 jours 
sera imposée aux navires et aux personnes, ci. . . 7 jours. 

Et les colis couverts d’enveloppes non susceptibles, se- ' 

rpntimmmédiatement délivrés en libre pratique. 

Le chargement de marchandises susceptibles, après le 
débarquéUieht de ces marchandises au lazaret, sera 
soumis à une contumace dé; ..12 » 

Mais lorsque le navire sera parti d’un port chrétien^ en 
pratique suspendue, c’est-à-dire sous quarantaine, 
sans avoir communiqué depuis le départ, il sera sou¬ 
mis à son arrivée, savoir : 

(a) S’il a rapporté de son premier passage par Constanti¬ 


nople une patente brute, à une contumace de-. . ; 18 '» 

Après le débarquement au lazaret des marchandises 
susceptibles qui y feront une purge de.25 » 

(b) S’il en à rapporté Une patente suspecte oü toeca, il ' 

subira : 

Pourlenavire, une contumace de-. ; ; ; . ; . M »- 

Pour les marchandises, une. de.. . . . . . . 20 » 

(c) Et s’il .en a rapporté une patente petVe, il subira ;. 

Pour les marchandises, une contumace de. ; . ^ 44 » 

Pour le navire, idem de. ; ... . . . . .. . 9 :» 


Les dispositions du présent paragraphe 3, ne sont ap-r- 
plicables qu’aux bâtimens autrichiens. 

§ h. Provenancesdes îles Ioniennes,de la Grèce et de l’Algérie. 

En patente yiette. 

Libre pratique moyennant vérification préalable de la 
non-existence de chiffons dans le chargement. . ; libre prat. 
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Mais si le navire avait des chiffons parmi les marchandises, 
dans ce cas, ledit navire aussi bien que les personnes 
du bord beront assujettis à une contumace de. . . 7 jours. 

Et le chargement susceptible sera soumis à une purge 
dans le lazaret. 

§5. Des côtes orientales et occidentales de l’Afrique (à l’ex¬ 
ception de celles de Fez et du Maroc), des côtes de l’Asie 
méridionale et orientale, et des côtes de l’Océanie. 

Les provenances de ces contrées sont admises à libre 
pratique lorsqu’elles sont munies d’une patente nette, 
pourTO que ce document soit délivré par une autorité 
appartenante ou soumise à un gouvèrnementeuropéen. 

Au contraire, la patente nette dé cette origine, éinanée 
d’ün gouvêrnèmént non éürOjjéén, doit être assujettie 

à la contumace de* . . *.* . . 5 jours. 

Avec sereine à bord, desmarchandises susceptibles. 

Cette liste de précautions contre la peste est une des plus 
complètes qui existe* Seulement la question, est de savoir si 
on l’exécute et comment on l’exécute. C’est ce que l’on ne 
dit pas. 

Je puis certifier et l’on peut s’en assurer, que le Code sàni^ 
taire est violé à Trieste comme sur le Danube. Le retour de 
notre ambassadeur de Constantinople en est une preuve fla¬ 
grante. 

Voici la vérité. 

Tour les provenances de Constantinople, la quarantaine 
compte, sur les paquebots à vapeur, dü jour du départ de 
Constantinople ; sur les bâtimens à voile, à dater de Syra j 
s’ils ont eu soin de prendre un garde de santé à bord. Pour 
les provenances de Smyrne, de Syrie et d’Egypte, la qua¬ 
rantaine compte aussi de Syra. Dé plus, il y a une décision 
particulière pour chaque navire, qui varie on applique la 
loi plus ou moins ! 

Telle est la clef du décret du conseil aulique, mais on ne la 
donne pas. Si l’on calcule le tepips du voyage et le temps de 




26« 


SUR LES QUARANTAINES 


quarauiaine imposé par les différentes patentes, on verra que 
les passagers des paquebots né font en réalité de quarantaine 
après l’arrivée que 8 jours avec patente brute, 2 jours avec 
patente suspecte, et rien avec patente nette; tandis qu’en 
France les passagers en font 14 avec patente brute, 12 avec pa¬ 
tente suspecte, et 9 avec patente nette. Aujourd’hui on délivre 
la patente nette aux bateaux à vapeur qui font le service de 
Constantinople et de l’Asie Mineure. On s’appuie sur les qua¬ 
rantaines de la Turquie lorsqu’il est patent que ces quaran¬ 
taines n’existent que sur le papier depuis 1842 : on peut s’en 
convaincre par la plaintè collective des délégués européens 
formant l’intendance sanitaire de la Turquie lorsqu’ils ont 
été remerciés : elle a été adressée à toutes les ambassades. 

Mais il y a encore un fait plus curieux. Les provenances 
de la Grèce, dit lé décret, sont admises en libre pratique. 
Partant de cette base, on a organisé un service de paquebots 
de Trieste à l’Isthme de Corinthe, au fond du golfe dé 
Lépantè. Toutes les provenances dé ce point qui appartient 
à la Grèce sont reçues à Trieste sans quarantaine. De l’autre 
côté deT’Isthme, qui n’a que 3 ou 4 lieues de longueur, on a 
organisé un autre'sérvice qui va de ce point à Syra, centré 
de réunion pour les provenances de la Turquie d’Europe, dé 
l’Asie mineure, de la Syrie et de l’Égypte. Les passagers dé 
ces difierens pays sont amenés à l’Isthme comme écrivant 
des contrées que nous venons de citer, ils travérsent ce court 
espace .en voiture et en quarantaine ; arrivés sur le golfé de 
Lepante, ils sont réçus a bord d’un vapeur qui les reçoit 
comme venant de Grèce, et sont transportés à Trieste sans 
subir de quarantaine, attendu que les provenances de Grèce 
sont admises en libre pratique. On ne peut mieux se jouer 
des lois sanitaires et montrer que l’on ne croit plus à leur 
puissance préservatrice. 

Il y a en outre une mesure qui n’est pas notée dans le 
décretet qui me sembledignede remarque. C’est la différence 
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qui est faite entre‘Jes marchandises recouvertes d’une toile 
cirée et celles qui ne le sont pas. Les premières sont admi¬ 
ses en libre pratique ou à-peu-près, tandis que les secondes 
sont frappées par la quarantaine. Cette faveur est accordée 
.seulement aux paquebots du Lyod autrichien, au risque de 
' donner la peste à toute une population, si la peste est conta¬ 
gieuse. 

Cette mesure est le digne pendant du plombage des malles 
ordonné par la loi française. Ce n’est pas à l’extérieur des 
balles de laine ou de soie que le vijrus pestilentiel peut se 
loger, mais bien à l’intérieur. 

Une mesure sanitaire qui ressemble à une mauvaise plai¬ 
santerie -, c’est celle qui ordonne le débarquement des vête- 
mens usés ^ comme plus susceptibles de contagion que les 
neufs ! Probablement la chancellerie aülique n’a inséré cette 
clause que pour se moquer des quarantaines. 

Le décret ne dit pas quand et comment on délivrera les 
différentes patentes, cependant la question est assez impor¬ 
tante. Du reste, quel que soit ce mode, il ressort des nou- 
A'elles mesures adoptées par l’Autriche, qu’elle a mis à. exé¬ 
cution, sans s’en douter, la proposition que je faisais il y a 
quatre ans, de ne délivrer la patente brute que quand l’épi¬ 
démie régnerait au point de départ. Or, excepté à Alexandrie, 
on ne peut constater la présence de la peste dans une ville 
musulmane qu’en temps d’épidémie, attendu que tout ; le 
monde, excepté les agens de la santé, lorsqu’il y en a, ont 
intérêt à cacher les cas de peste endémique ou sporadique. 

Enfin, si l’on examine comparativement l’ordonnance fran¬ 
çaise et le décret autrichien, on sera frappé des différences 
qui existent, soit dans les chiffres, soit dans l’exécution des 
mesures ordonnées, soit dans les divisions de pays, soit 
dans le classement des provenances. Les jours de sereine, 
la purge, sont des mesitres qui semblent à Trieste en dehors 
du temps vrai de la quarantaine. Le plombage n’est pas 
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noté comme en France ; il en est de môme pour les vieux ha¬ 
bits. Trieste admet la pateipe nette pour l’Égypte, tandis 
que nous la regardons toujours comme suspecte. Les prove¬ 
nances du Maroc sont rangées à Trieste comme provenances 
de la Turquie; en France elles sont assimilées à celles delà 
Grèce. Pour les provenances de ce pays, nous infligeons 
7 jours de quarantaine, tandis qu’à Trieste elles sont admises 
en libre pratique. Ce n’est que contradiction ou différences. 

Si les lois sanitaires sont véritablement dirigées contre,4a 
peste, au moins devrait-on s’entendre, partir d’un principe 
et adopter une marche uniforme. Si la contagion de la peste 
existe, elle doit avoir sa loi de transmission qui est une pour 
tous les pays; que les lois destinées à la combattre soient 
donc partout semblables, sinon on est en droit de les dé¬ 
clarer toutes erronées. 

Voilà donc la France, l’Autriche et l’Angleterre, les trois 
puissances européennes dont les relations avec l’Orient sont 
les plus fréquentes, qui ont chacune leurs principes d’hy¬ 
giène, leur législation sanitaire, et une manière de les ap¬ 
pliquer toute dissemblable. Du reste, elles ne sont pas les 
-seules: le désaccord est partout. , 

La Russie fait une quarantaine différente à Odessa et sur 
le Danube, bien que les provenances soient les mêmes ; elle 
vient de lever ses quarantaines sur le Pruth. 

Les États d’Italie, comme Gênes, Livourne, Naples, ont 
un Code sanitaire différent. Malte, qui se réglait sur Mar- 
seille, vient de s’en séparer et de prendre Trieste pour mo¬ 
dèle, comptant le temps du voyage depuis Syra comme temps 
de quarantaine. , 

L’Espagne a aussi sa manière d’exécuter la quarantaine. 
Ainsi, les provenances du Maroc subissent 4 jours d’observa¬ 
tion, tandis que nous en faisons 7. Gibraltar est en libre pra¬ 
tique avec le Alaroc, de même que Tariffa, située sur la cote 
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même du Maroc. Ces deux villes sont en libre pratique avec 
l'Espagne et le reste de l’Europe. C’est là ce qui rend compte 
du mouvement continuel de nos paquebots lors de la dernière 
expédition; ils touchaient toujours à Tariffa avant de se 
rendre soit à Cadix, soit en France, où,, sans cette ruse, ils 
auraient été mis en pratique ; ou l’a vu dans les notes citées 
plus haut. 

Quant à la Belgique et à la Hollande, leurs quaran^ 
taines sont sur le papier une cargaison, quelle: qu’elle 
soit, arrivant d’Égypte à Anvers, avec la plus brute de 
toutes les patentes, est immédiatement débarquée ; bien 
plus, on peut, par transit, faire arriver ces marchandises 
en France 48 heures après le déchargement, et lorsque 
le chemin de fer du nord sera terminé, elles arriveront 
à Paris en 24 heures. Si les marchandises dites suscep¬ 
tibles , comme le coton et la laine, peuvènt s’imprégner 
du virus pestilentiel, il ne se dissipera certainement pas.pen- 
dant la traversée lorsque les balles de ces marchandises sont 
entassées et serrées les' unes contré les autres dans l’entre- 
pont du navire, et que les écoutilles sont bien fermées. A 
Marseille, on débarque les marchandises suseeptiblés au 
lazaret, on ouvre les balles, on les exposeJà l’air, on les re¬ 
mue pendant 21 Jours au moins 5 - par^ces préGautions, on 
chasse le virus si ellës en ont été imprégnées. Puis on les 
livre à leurs piepriétairesj qui peuvent alors les tohchér et 
les vendre sans danger pour la saiité publique. A Anvers, on 
uè'prend aucune de ces mesures, on débarque de suite les 
mârchandisesj on les expédie. Je puis certifier que plus 
d’une cargaison de laines venant d’Odessa^ de Smyrne et de 
Constantinople, est ainsi entrée en France. A quels dangers 
la santé publique n’est-elle pas exposée, si la peste est con¬ 
tagieuse? 

Telle est l’harmonie qui règne dans des lois sanitaires de 
l’Europe ; ce qu’il y a de plus surprenant au milieu de ce 
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chaos, c’est que, si véritablement la peste est contagieuse 
comme le prétendent nos intendances sanitaires, elle ne se 
soit pas introduite vingt fois en France depuis 10 ans, et 
qu’elle n’ait pas encore envahi toute l’Europe. 

Aussi, quand l’on examine sérieusement la question des 
quarantaines, abstraction faite de toute idée préconçue et 
surtout de tout intérêt, on se demande si véritablement la 
question est sérieuse et si dans quelques années d’ici oirne 
s’étonnera pas que des corps savans aient pu s’en occuper 
si long-temps : on doutera que des observateurs aient dû com¬ 
battre et lutter toute leur vie pour détruire un absurde pré¬ 
jugé! 

Mais venons à l’examen des chiffres. 

CHAPITRE III. 

RÉSULTATS. 

Le 10 juillet 1844, M. le ministre du commerce s’exprimait 
ainsi à la tribune {Moniteur dû 11 juillet) : 

« Lorsque l’on a fait valoir que le port de Marseille per- 
« dait ou pouvait perdre un certain nombre de voyageurs en 
« raison de la sévérité des mesures sanitaires, il était de mon 
« devoir d’essayer si on ne pourrait pas améliorer cet état de 
« choses. Aujourd’hui je puis et je suis heureux d’annoncer 
« à la Chambre que les conférences qui ont eu lieu à cette occa-. 
« sion ont abouti, et Vintendance sariitaire de Marseille 
« a/profosé des réduetioris. Il résulte de ces réductions que 
« nous nous trouverons à-peu-près sur le pied d’égalité avec 
« l’Angleterre, pour venir d’Égypte; la durée de la traver- 
« sée, y compris la quarantaine, sera la même par l’effet des 
« mesures qui viennent d’être prises par mon département, 
« de concert avec l’intendance de Marseille. Sous les autres 
« rapports, l’avantage relativement aux voyageurs venant 
« d’x41exandrie sera de notre côté. » 
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Du moins, voilà qui est clair, tout est à notre avantage ! On 
connaît déjà l’ordonnance qui a suivi cette allocution. Il faut 
avouer que notre ambassadeur de Constantinople, M. de Bour- 
queney, et notre consul général d’Égypte, M. de Lavalette, 
ont été bien mal avisés lorsqu’ils ont préféré revenir en France 
par Londres et Trieste, plutôt que de subir les avantages 
annoncés à la tribune (1). 

Nous allons examiner le résultat de notre code sanitaire 
comparativement avec ce qui se passe en Autriche et en An¬ 
gleterre j nous verrons par la comparaison des chiffres si 
cette fois encore M. le ministre n’aurait pas été induit en 
erreur, s’il n’aurait pas démenti lui-même ses paroles de la 
tribune, en rendant sa dernière ordonnance sur les qua¬ 
rantaines. 

Pour être clair et bien compris, nous ferons comme le 
ministre, nous ne porterons notre attention que sur les pa¬ 
quebots à vapeur et leurs passagers. L’examen de la marine 
marchande et des marchandises soumises à la quarantaine 
nous forcerait à entrer dans une trop grande quantité dè 
détails et obscurcirait la question. 

§ I. Examen des différentes lignes. 

faqueLots à vapeur français. (2) 

D’Alexandrie à Marseille. Prix. . . 480,fr. et 9 jours de route. 

Nourriture de neuf jours à 6 fr. . . 54 » 

Frais et faux frais.. 20 » 

Rendu à Marseille. ... 554fr. et 9j. 


(1) Voilà encore M. de Ferrière, porteur du traité conclu avec la Chine, 
qui passe par l’Angleterre venant d’Alexandrie, afin d’arriver plus vite à Paris. 

(2) Les chiffres et les renseignemens qui suivent m’ont été fournis par 
M. Lebouteillier, directeur de l’Office universel, par l’almanach des Postes, 
par des personnes ayant voyagé et subi les quarantaines, par des administra¬ 
tions et des documens officiels ; j’ai vérifié l’im par l’autre : nul de ces chiffres 
et de ces renseignemens ne peut donc être mis en doute. 
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Rçÿoxt. . . . 

p,e ÿarseilje à Paris . . . - 

' Nourriture et faux fraisjf . . . 

Rentiu : 

Pe Rapts au Havre et à Loît^res, 
Renâuà Londres . . . 


Jjgl fr, et : R jours, . , 

4 40 fr. et 5 j. reterd ppmptg 
40" » 

"’734jr,çtlîjr ' 

Bj, retard compté. 
879fr. et19'j. 


Pe ç;ons|§ntipop,le à Marseille. Ppjx. 46J fr. et 15 jours de rpute. 
Nourriture de quinze Jours à 6 fr. .90 » 

Faux frais. ........ 20 » 

Retard à Malte .15 2 

.'" 590 fr. etir]', ' * 

, ISOfr, et ,5j. 

. 770fr.et22j. IT 

. 445fr.et 5J. 

9Ï5 'fr.et27p ". ' " 

§Ur ces deux lignes, la RUtnntn lirutn entraîne pour les 
14Jqnrs dn qnarnntainn à % fj'. ppr jourj plqs Jes fapx frais, 
158 fr. en moyenne. 

La patente suspecte, une somme de 132 fr. pour une 
moyenne de 13 jpurs. 

Lia patente nqtte, une snmpe de 98 fr, pour 9 à 10 jours. 
Il faut donc pour se rendre, 


Rendu à Marseille , . . 
De MarseiUe à Paris , : . . 

Rendu à Paris .... 
De Paris à Londres. . , . . 
Rendu à Londres . . . 


J^vee patent§ brute ^ 
D-Âlexandrie à Paris , . . . . ^ 
D-Alexandrie à Londres . . '. . . 

De Constantinople à Paris. 

De Q)n§tan|inople à Lpndres , . , 
^vec patente suspecte, 
D’Alexandrie à Papis.. 


8§2 fr. et 2 . 9 |,de voyage. 


De Constantinople à Ppris , 
De Constantinople à Londres 


1037 

34“ 

928 

37 

1073 

4?, 

>92 

29 

1137 

34 

902 

35 

1047 

4Q 











çg u mmn- %lh 

patente nette, 

D’Alexandrie à Paris . . . . ... 866 fr. et 27 j. de roule. 

D’Alexandrie à ^Qn^fes . ..... 4Q^f 
De Constantinople à Paris . » • • • 868 32 

De Constantinople à Londres . . . . i013 37 

Paquebot» anglais (par Malte et GîbraitOf )t 

D’Alexandrie à Livei^ool. . .... 1485 fr. et U jé de route. 
Faux frais 15 » 

De Liverpoûl à J.Qn#6S . . j - • > 4 

Bondu à Lopdres .... . 122Sfr, et15J. 
D’Alexandrie à Livep^ol, tout compris . 1200 fr. et 14 jr 

De Liverpool à Paris, tout compris. . . 62 3 j. 

Rendu à Paris ...... 4262fr. et17 j. 

Re Çepst|ptinople à WvergôQl , . . , 4 0^5 fr, f14 7 J, . 

Faux frais. 25 » 

De Liverpool à Londres 25 1 

Rendu à Londres , ... ... 4095fr. pt 48 j, 

De CfinstÊintinople ^ Liverpool, tout compr, 4 070 fr, et 4 J, 

De Liverpool à Paris. 62 3 j. 

Rendu à Paris.î 1 âl fr. et 20-j. 


L’argent et le temps scnit de même pour toutes les pa¬ 
tentes. 

Paquebots autrichiens (route du X^anube ). 


De Constantinople à Vienne . .... 245 fr, .OMI ]• derputf. 

Nourriture à 5 fr. pour dixrneuf jours. . 90 » 

Faux frais. . . . • • • • - 3® 4 j.de retard. 

De Vienne à Strasbourg.Prix et nourriture. 440 5j. 

Retards, nourriture, Taux frais. . . 3 j-de retard. 


Rendu à Strasbourg • ' ’ * b70 frr§t27i. 

De Strasbourg à Paris, prix , nQurriture, 
retards. . .. 75 fr. et 3 j. 


Rendu à Paris ...... 64ofr.et30j. 


^ 8 , 



















276 SUR LES QUARANTAINES 


De Constantinople à Strasbourg. . . . 870 fr. et27 j. de route, 

De Strasbourg à Londres, par la Belgique, 488 5 

Rendu à Londres ..... 758 fr. et 32 j. 

Paquebots autrichiens [ route par Syra ). 

De Constantinople à Trieste . . . . • 325 fr. et 40 j. de route. 

Nourriture à 6 fr. ....... • 60 » 

Faux frais .......... 20 » 

405 fr.et 4 Oj. 

De Trieste à Paris, prix, frais, retards. . 245 fr. et 8 j. 

Rendu à Paris . . . . . . 620fr. et48j. 

De Paris à Londres. . . . . . . . 445fr. et 5j. 

Rendu à Londres. 765 fr. et 23 j. 


La patente brute qui est de 18 jours, et qui compte à dater 
du départ, entraîne une dépense pour les 8 jours en plus de 
80 fr. 

La patente suspecte, qui est de 12 jours, entraîne une dé¬ 
pense de 20 francs pour les 2 jours en plus. 

La patente nette est absorbée par le temps du voyage. 

Paquebots autrichiens (route mixte). 


D’Alexandrie à Syra, par les paqueb, franc. 4 55 fr. et 4 j. de route. 

Nourriture et faux frais 30 » 

DeSyraàTrieste, par les paqueb. autrich. 250 7 

Nourriture, retards et faux frais. - ■ . 50 2 

Rendu à Trieste.485 fr. et 4 3 j. 

De Trieste à Paris.. . , 245 fr. et 8 j. 

Rendu à Paris . ... ... 700 fr. et 24 j. 

De Paris à Londres. . . , , ^ . 4 45 fr.et 5 j. 

Rendu à Londres .... ^ Wfr. et26 j. de route!' 

La patente brute ne compte que de Syra et entraîne 90 
francs de dépenses pour 9 jours. 

La patente suspecte.SO fr. 

La patente nette. 10 fr. 
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Il faut donc, pour se rendre, 


Avec patente hrute, 

De Constantinople à Paris, par Trieste. 700 fr. et26 jours. 
De Constantinople à Londres, ed. . . . 845 31 

D’Alexandrie à Paris, id, . . . . . 790 30 

D’Alexandrie à Londres, iâ, . 9.35 35 

Avec patente suspecte, 

De Constantinople à Paris, id. . . . . 640 20 

De Constantinople à Londres, *d. . . , 785 25 

D’Alexandrie à Paris, id. . . . . . 730 24 

D’Alexandrie à Londres, id. . . . . 875 29 

Avec patente nette, 

De Constantinople à Paris, id. . , . 620 48 

De Constantinople à Londres, îd, . . . 765 23 

D’Alexandrie à Paris, ^d. . , . . . 710 22 

D’Alèxandrie à Londres, îd. . . . . 855 27 


Les quarantaines du Danube ne sont faites que quand il y a 
des cas de peste bien constatés à Constantinople, ce qui est 
à-peu-près impossible (1). Aussi est-on très indulgent ; il 
faudrait qu’il y eût épidémie, pour que l’on appliquât la pa¬ 
tente brute. Ce cas ferait exception et ne s’est pas encore 
montré depuis les nouvelles mesures de l’Autriche. On peut 
prédire toutefois, que le voyage serait compté comme temps 
de quarantaine et qu’il n y en aurait pas plus qu’aujourd’hui, 
puisqu’il faut 18 jours pour arriver à Vienne, et le temps de 
la quarantaine avec patente brute est de 18 jours. Peut-être 
ferait-on faire quatre oü cinq jours d’observation à Orsowa. 
Au reste, ne soyons pas en peine sur les mesures que rAutriché 
adoptera, elle s’arrangera de manière à protéger ses paque¬ 
bots ; elle aura raison. 


(1) Voir le mémoire sur la réforme. 
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§ IL — Comparaison des lignes de paquebots étrangerg 
avec les lignes de pdguëbotè ffdnçiAiè. 

Provenances de Constantinople. 

AVEC PATENTE BRUTE. 

De Constantinople à Paris. . 928 fr. et 37 j. ligne française. 

Id. id. 4432 20 j. ligne àiiglàise. 

Avantagé de la Frânce . 204 fri et 4 7 j. avantagé dé l’Àiipt. 

De Constantinople à Londres . 4 073 fr. et 42 j. ligne françaises 

Id. id. 4093 48 ji ligne anglaises - ! " 

Avantage de la France . 22 fr> et 24 j. avantage de l’Anglet. 

De Constantiiiople à Paris . . 928 fr. et37j. lignefrànÇaisë. 

Id. id. 645 êO ji ligné düîMhuBë;" 

Avantagé de rAutriche . 283 fr. et 7 j. avantage derÀulù : 

De Constantinople à Londres. 4 073 fr. et 42 j . ligne française. 

Id. iii 758 32j. ligné dû Danàbë. 

Avantage dê l’Âutrièhô . 34 5 ff. et 40 j. avantage de l’Autr. 

De Constantinople à Paris • . 928 fr. et 37 J. ligne française» 

là- id. 700 25 j. ligne de Trieste. . 

Avantage de l’Autriche ; 228 fri et 44 j, avântâge dé l’Autrâ 

Dé Coâstàntinople à Lôndfës . 4 073 fri et 42 j. ligné fratiçàiSê. 

Id. idi 845 34 jiIigtiêdëTkëSÎé; ' 

Avantage de l’Antriehe . 228 fr. et 4 4 j. avantagé dë rAulr. 

PATENTE SUSPECTE. 

Dé Gonstentinople â Paris. i 902 fri et33 j ligne française» 

Id. id. 4432 20 j, ligne anglaise. , , 

Avantage de la France . 230 fr. et 4 5 J» avantage dê l’Angleti. 

De Constantinople à Londres » 4047 fr.- et 40 j. ligne française, ' 

Id. id. '095 _ 18 j. ligng ajjg|ajge_ 

Avantage de la France . 48 fr. et 22 j, avantage de l’Anglet. 
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De Copstantinople à Paris . . 902 fr. et 35 j. ligne française^ 

Id. id. 045 3Ôj. ligne du Danube. 

Avantage de rAutriche. j 257 fr: et 5 j. avantage de l’Autr. 

De Constantinople à Londres 4 047 fr. et40 j. ligne fraüeâises 
Id. idi 778 32 j. ligne anglaise. 

Avantage de rAutriehe j 289 fr. et 8 avantage de l’Autr. 

De Constantinople à Paris. ; 902 fr. et 35}.- ligne française.- 

id: iâ. 640 20 j. ligne de-Trieste. 

Avantage de l’Autriche . 262 fr. et 4 5avantage de l’Autr. 

Pour se ffeiidfe à ïidndrës par/Triestéf leë dvâiithgëë dé 
temp§ ëf d’ârgëiit pddî* l’Autriche sont les méfties que pour se 
rendre à Paris: 

PATENTE NETTE. 

i3e donstantihopîe à Paris. . sès fr. et 32 j. ligne française. 

Id. id. 4 132 20 j. ligne anglaise. 

Avantage de la Franee ; 264 fr. et 42 j. avantage de l’Anglet; 

De CdiiitSifïlihbpië a L6nâres . 4 {54 3 fr. et 37 j. ligne françàisè. 

Id.. idi 4095 48 j. lîghe anglaises 

Avantage de la France . 82 fr. et 4 9 j. avantage de l’Anglet. 

Dé Constantinople à Paris, . 868 fr. et 32 j. ligne françaises. 

Id, id. 645 30 j. ligne du Danube. 

Avantage de l’Autriche s 223 fr; et 2 avantage éè TAutr. 

De Constantinople à Londres . 4 04 3 fr; et 37 j; ii|üê Miiçâîië.- 

Id. id. 758 32 j. ligne du Danube. 

Avantage de l’Autriche . 255fr. et 5 j. avantage de l’Autr. 

De Constantinople à Paris. . 8B8 fr. et 32 j. ligne française. 

Id. id. - 620 4 8j. ligne de Trieste; 

■ Avantage de l’Autriche . 248 fr. et 4 4 j. avantage de TAutr. 

Pour se rendre à Ldndres pjâi- Trieste, leS avantages pour 
l’Autriche sont les ifiêffies que pour se rendre à Paris; 



280 


SUR LES QUARANTAINES 


Provenances d’Égjrpte. 

PATENTE BRUTE. 

D’Alexandrie à Paris . . . 892 fr. et 29 j. ligne française. 

Id. id. ‘1262 47 j.ligne anglaise. 

Avantage de la France . 370 fr. et 4 2 avantage de l’Anglet. 

D’Alexandrie à Londres. . . 4037 fr. et 34 j. ligne française. 

Id. id. 4225 45 j. ligne anglaisé. 

Avantage de la France . 4 88 fr. et 19 j. avantage de l’Anglet. 

D’Alexandrie à Paris . . . 892 fr. et29j. ligne française. 

,, Id. id, \ 790 . 30 j. ligne de Trieste. 

Avantage de l’Autriche . 4 02 fr. et 4 j. avantage de la France. 

Même résultat pour se rendre à Londres par Trieste et Paris. 

PATENTE SUSPECTE. 

D’Alexandrie à Paris . . . 892 fr. et 29 j. ligne française. 

Id. id. 730 24 j. ligne de Trieste. 

Avantage de l’Autriche . 462 fr. et 5 j. avantage de TAutr. 

Mêmes avantages pour l’Autriche, lorsque l’on se rend à 
Londres. 

Pour ce qui est de la ligne anglaise et de la ligne française 
comparées, les résultats de là patente suspecte sont les mêmes 
que ceux de la patente brute. 

PATENTE NETTE. 

D’Alexandrie à Paris . . . 866 fr. et 27 j. ligne française. 

Id. id. 4262 47 j*. ligne anglaise. 

Avantage de la France . 396 fr. et 4 0 j. avantage de l’Anglet. 

D’Alexandrie à Londres . . 4 4 4 4 fr. et 32 jours de route. 

Id. id. 4225 45 j; 

Avantage de la France . 244 fr, et 47 j. avantage de l’Anglet. 
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D’Alexandrie à Paris . . . 866 fr. et 27 j. ligne française. 

740 22 j. ligne de Trieste. 

Avantage de l’Autriche . -156 fr. et 5 j. avantage de l’Autr. 

Mêmes avantages pour se rendre à Londres par Trieste 
et Paris. 

EN RÉSUMÉ : 

Les quarantaines et les lois sanitaires de la France, telles 
qu’elles existent aujourd’hui, donnent : 

Four les provenances de Constantinople , 

A la ligne autrichienne du Danube sur la ligne française, 

un avantage de temps et d’argent. 


Avec patente brute , pour se rendre à Paris, de 7j. et 283 fr. 

— — à Londres, de 40 345 

Avec patente suspecte, pour se rendre à Paris, de 5 257 

— — à Londres, de 8 289 

Avec patente nette, pour se rendre à Paris, de 2 223 

— — à Londres, de 5 255 


A la ligne autrichienne de Trieste sur la ligne française, 

un avantage de temps et d’argent. 

Avec patente brute, pour se rendre à Paiis ou 

à Londres, de 44j. et228 fr. 

Avec patente suspecte, pour se rendre à Paris ou 

à Londres, de 43 262 

Avec patente nette, pour se rendre à Paris ou 

à Londres, de 44 248 

A la ligne anglaise sur la ligne française, 

un avantage de temps, 

Avec patente brute, pour se rendre à Paris, de 47 jours. 

— — à Londres, de 24 

Avec patente suspecte, pour se rendre à Paris, de 4 5 

— — à Londres, de 22 

Avec patente nette, pour se rendre â Paris, de 42 

— — à Londres, de 49 
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L’acei*ois&emëîltdes dépeïiSès parla ligilëanglaisé sUr id 
ligné française ëst dé 204 fr. avec patente brute ; dè 230 fr. 
avec {jaténte'suspecté, et dé 264 fr. aS^éé patéiîté bëtlè pour 
aller de Constantinople à Paris. Pour aller de Constantinople 
à Londres, cet accroissement est de 22 fr. avec patente brute, 
de 48 avec patente suspecte, et de 82 avec patente nette. 

Pour les provenances d’Égypte , 

La ligne auinchienne mixte par Trieste trouve sur la ligne française 
un avantage d’argent qui est : 

Avec patente brute , pour se rendre à Paris ou à Londres, de 102 f. 
Avec patàite suspecte, poüf sê fendre à Pâfls 0ü|â LbndrëS, dê A 62 
Avec patente nette -, pour se rendre à Paris ou à Londres, de 4 56 

Il y a égalité de temps avèc patente brute) mais avec lés 
deiix autréS patentés l’àvahtage de Trieste est de B jours. 

La ligne anglaise a sur la ligne française 
un avantagé dé temps qui est : 

Avec patente brute ou suspecte, pour se rendre à Paris, |de 4 2 Jours. 

— â iidfldfésj dé 49 

Avec patente nette -, pour se rendre à Paris, de 4 0 

— — à Londres,de 47 

L’âéérdissement des dépense^ par la ligne anglaise sur 
la ligne française e§t dé 370 ff. aVëÔ pàténtë bfUtë) dé 396 
avec pateiitè nette pour aüef d’Àiëlaiîdrie à Paris par l’An¬ 
gleterre; de 188 avec patente brute j de 214 avec patente 
nette pour aller d’Alexandrie à Londres. 

Au premiéf âpëifçü, ravântâgë d’àfgént qué la ligne fran¬ 
çaise possède sur îa ligné âfrglàiaë; semble compenser la 
perte de temps causée par nos quarantaines; Mais si l’on 
. veut bien cônsidéfër que dans lè§ longs voyages la question 
de temps pâssë avaiit ià qüëgtiôn d’âfgént, ëiï compfèndfâ 
facilement que les avantages d’argent faits à la France ne 
signifient rien. Ils n’auront de l’importance que dans le cas 
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où le temps de la route Serait égal j coiiinie, par exemple, 
sûr le Danube; la preuve que le temps est tout en voyage 
et l’argent rienj c’est que l’on préfère, pour revenir à Paris 
et à LondreSj la ligne anglaisé à la ligne fraiîéâise. Le fait 
est concluant. 

Maintenant que tous les résultats de la nouvelle ordon¬ 
nance sont bien établis, comparons ces résultats avec ceux 
qui ressortent des anciennes mesures. Je les ai présentés 
dans une pétition à la Chambre des députés et dans un mé¬ 
moire, comme très funestes pour les intérêts français ; comme 
très dangereux pour la santé publique : on connaît la réponse 
de M. le ministre du commerce et l’ordonnance dernièrèj 
qui sont la preuve de ce que j’avais énoncé. Or-, voici lès 
chiffres qu’alors j’avais publiés. 

Mes calculs avaient pour but le régime de la patente brute. 

Pour les provenances de Constantinople \ 

La ligné autriehimm du Danube avaâ 
Un âvantâge dé temps et d’argent 
De 4 Ô jours et 310 fri pour aller à Paris; 
t3 et3i8 — àLondreSi 

La nouvelle ordonnance dobUe ddné uhe diminutiôrt de 
3 jours seulement pour Londres ou Paris, et de 33 francs 
seulement pour Paris. 

Pour les provenances de Constantinople et d’Alexandrie, 

L’avantage de temps de la ligne anglaise était alors : 

1° Pour se reiidfë S’Âîêxëddrie à Pans, dé . . . 20 jours. 

2“ — ' d’Alexandrie à Loadres, de. . 16 

3“ — de Constantinople à Paris, (le. 30 

4® ^ dë Cofistâiitindpîé âLdhdfëSjîiè' 2â 

ce qui (iontie une diminution, d’après là hoüvelîé ocdonnance. 
Dans le premier cas, de 1 jour, 
lé déiixîèrné càs, dë 4 j. 
ië froisiêmë càs, de 0 j. 
le quatrième cas, de 6 j. i ■ 
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L’accroissement des dépenses était alors : 

r de 74 fr. pour aller de Constantinople à Londres. 

2® 256 fr. — de Constantinople à Paris. 

3® t27 fr. — d’Alexandrie à Londres. 

4° 284 fr. — d’Alexandrie à Paris. 

C’était là le bénéfice de la ligne française, mais acheté par 
une grande perte de temps. 

, Si on compare ces chiffres avec ceux qui ont été donnés 
plus haut, on verra que, dans le premier et le deuxième cas, 
il y a diminution de bénéfices pour la France, de 62 francs ; 
dans le troisième cas, augmentation de bénéfices de 61 francs, 
et dans le quatrième, de 112 francs. S’il y a augmentation sur 
la ligne d’Égypte, il y a diminution sur la ligne de Constan¬ 
tinople. 

Or, qu’est-ce que ces légères améliorations en présence 
d’un mal qui persiste toujours? Que deviennent les paroles 
du ministre du commerce prononcées à la tribune nationale 
et ses affirmations insérées au Moniteur 10 juillet 1844? 

On peut donc affirmer que, grâces à nos lois sanitaires, 
tout est comme par le passé, au détriment de la France, 
et à l’avantage de l’Autriche et de VAngleterre ! 

CHAPITRE IV. 

EFFETS DÉSASTREUX DE NOS LOIS SANITAIRES. 

§ I. — Sur les voyageurs. 

L’effet le plus immédiat de notre code sanitaire, c’est de 
mettre eu fuite les voyageurs et de les forcer à prendre pour 
venir à Paris, soit la ligne anglaise, soit les lignes autri¬ 
chiennes de Trieste ou du Danube, par conséquent d’être la 
cause, 1“ du déficit de nos lignes de paquebots ; 2° des recet¬ 
tes de la ligne anglaise et de favoriser les lignes autri¬ 
chiennes. 
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Or, la dépense a été cette année 1844 , pour les paquebots 


français de la Méditerranée, de. . 5,000,000 fr. 
La recette, de. 1,500,000 

Déficit.• • • 3,500,000 fr. 


Je tiens ces chiffres d’une personne bien placée pour les 
connaître, je prouverai leur exactitude quand on le voudra, 
et malgré tout ce qu’on pourra dire. 

Ainsi, tandis que les paquebots de Trieste et du Danube 
font de bonnes affaires, qu’ils rapportent à leurs entrepre¬ 
neurs, loin délaisser un déficit, tandis que les paquebots an¬ 
glais donnent un dividende d’intérêt de 7 pour 100 (1844), et 
ont en caisse, une réserve de 1,850,500 francs, nous qui 
géographiquement sommes les mieux placés, nous avons un 
déficit de 3,500,000 francs î 

Je sais bien que l’on prétend, et avec raison, que ce déficit 
n’est pas dû seulement aux quarantaines, mais aussi à la 
mauvaise organisation de nos paquebots qui ne se chargent 
pas du transport des marchandises. A cela, je répondrai que 
s’ils prenaient des marchandises, nos intendances sanitaires 
ne manqueraient pas de les assimiler à des bâtimens mar¬ 
chands , de leur faire subir une quarantaine plus longue et 
de les assujettir ainsi que les passagers à des formalités que 
rien ne justifie : ils ne peuvent prendre de marchandises que 
dans le cas d’une réforme sanitaire. 

Mais le déficit de nos paquebots n’est pas la seule perte 
que nous donnent les quarantaines. En faisant fuir les passa¬ 
gers et en les forçant à se servir de la ligne anglaise, nos me¬ 
sures sanitaires seules permettent à cette ligne d’exister, d’a¬ 
voir même des bénéfices, ce qui nous prive des voyageurs 
qu’elle transporte ; or on peut fixer ce chiffre sans exagéra¬ 
tion à 3,000, qui en passant par la' France, laisseraient l’un 
dans l’autre 1,200 francs, ce qui fait 3,600,000 francs, juste 
de quoi couvrir le déficit. Je ne parle pas des voyageurs qui 
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gp^linpt FQWte ae Trieste et au Puuubu RPW* reveuir de 
Coiistanlinuplu, je n’ui pu le SUVail’v Uieipe a’uueuiunière ap¬ 
proximative i U est probable qu’ils augmentepaieot la SQmme 
ci-dessus. 

Le chiffi’e de 3,600,000 francs n’est donc pas probléma¬ 
tique, U est vrai, Le simple ralaonuemeut guffit ppur en 
convaincre; s| pops p’aviops pas UU régime sanitaire qui 
vienne entraver nosrelatioua etaUQUgerle. temps delareute, 
ligne mglam de SoutliamptOPÙ Alexandrie m f ouvrait 
exister, çt alor^ nou% froptevions s,euls 4u tramj^ort 
-passagers, Avaiitl’établissementdenpspaquebots à vapeurde 
la INIéditerrapée, la Ugue anglaise existait, mais ses passar 
gers faisaiept unp quaraptaipe de 20 jovu’s ep dehors du 
voyage. ï^orsque pous avqps orgapisé notre ligne avec upe 
quarantaine égale, la ligne anglaise a été Oibligée de suspen¬ 
dre son service et de se réorgaPiser, c’est alors, que le con¬ 
seil privé dp roi d’Angleterre a apçordé de copipîer le temps 
du voyage comme, temps de quarantaine. 

, Ce fait et çette décision prouvent clairement que si UQBS 
faisions comme l’Angleterre, celle-ci devrait cesser le sgiv 
vice de ses paquebots d’Alexandrie à SopthamptQP- Les re¬ 
cettes de ce service sont donc une perte réelle faite par la 
prapce et par rapport au^^ quarantaines. 


§ IL— Sur le commerce. 

Le commerce de la France avec les États, dont les prove¬ 
nances sont soumises au code sanitaire, a été en 1843, d’uprçs 
la publicatiop o^icielle des douanes : 

Imporlations, gxponalions. 

Pouf la Turquie, Asie min. et Syrie, de S2,600,000 f. 19,900,000 f. 

— les États barbaresques. . . . 9,800,000 4,700,000 

PÉgypte. ...... . . . 41,700,000 4,a0â,ft0ô 

la Grèce. , 4,300,000 2,100,000 

— la Russie (MerT.Noire ), . . . . 27,600,000 1 , 900,000 

En 1843, total. ...... 103,200,000 f.. 32,900,000 f. 









UE LA PESTE. 


287 

En moyenne, il estrecomui, et je puis fournir les chiffres à 
l’appui, que les quarantaines grèvent les marchandises d’iin- 
pomUon de 5 pour lOÛ. Les unes ne subissent pas de qua- 
Enntaine, les autres sont seulement maniées à bord, cellesrlà 
sont débarquées pour quelques jours au lazaret, celles-ci sont 
ouvertes, maniées, purgées, etc. Les frais varient de 1/4 et 
1/2 pour Iftô à 8 et 10 pour lûû^ tout chargement de retour 
est grevé, YU que si les marchandises ne font pas de quaram- 
t_aine, les. hommes et le bâtiment la subissent; les frais rer 
tombent nécessairement sur la marchandise. 

Les marchandises importées sont donc grevées de 5,150,000 
francs, c’est une perte réelle causée à notre commerce par 
les quarantaines. 

Mais il y a quelque chose de plus grave, c’est que le chiffre 
de l’exportation est loin d’être aussi important que celui de 
l’importation et que la balance commerciale se trouve en no¬ 
tre défaveur de 70,OQO,000 francs. Sur le chiffre des impor¬ 
tations de 103 millions, il y a pour 47 millions de matières 
propres à rindustriè, telles que laines, coton^ etc. Çea ma¬ 
tières regardées comme suséeptihles surtout grevées 
par les quarantaines d’une augmentation de 10 pour 100* 
Pense-t-on par çe moyen favoriser leur exportation ? pé|à 
nous ne manufacturons pas avec autant d’économie que les 
Anglais qui, par ce moyen, parviennent bien vite à repren¬ 
dre les quelques frais de quarantaines que ces marchandises 
supportent à leur arrivée en Angleterre, si elles en sup¬ 
portent ; de ^orte que nous ne pouvons arriver sur les mar¬ 
chés des pays orientaux qu’avec une charge au mains de 
10 pour 100, et cela en concurrence de l’Anileterre qui peut 
donner ses marchandises à 10 pour 100 meilleur marché. 
Le déficit de 70 millions que nous supportons à l’expojrta- 
tiop n’a donc rien d’étonnant, tandis qu’il pourrait être pres¬ 
que entièrement couvert si nous reportions et vendions sans 
frais de quarantaine et manufacturés, les 47 millions impor- 
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tés de matières propres à l’industrie. On sait que les matiè¬ 
res manufacturées valent au moins le double de leur prix 
primitif. Ainsi, grâces à nos quarantaines, le commerce est 
entravé, l’industrie grevée et la France est obligée de solder 
en argent, chaque année, une différence de 70 millions. 

Je sais fort bien que l’on fera force objections à mes chif¬ 
fres, afin d’en atténuer la portée. Ils sont officiels ; je sais 
aussi qu’il y a d’autres causes qui viennent s’adjoindre aux 
quarantaines et causer le déficit, mais elles ne sont que se¬ 
condaires. 

En résumé, voici la perte réelle supportée par la France, 
grâces à notre régime sanitaire. 


Déficit des paquebots de la Méditerranée.3,S00,000 f. 

Perte sur 3000 voyageurs prenant une autre route. 3,600,000 
Perte sur les marchandises importées, à 5 p. 0/0 
en moyenne,. ... ..5,150,000 

Total...42,250,000 f. 


Je ne parle pas des bénéfices qui auraient lieu sur les' 
70 millions que nous n’exportons pas, et de la perte qui est 
causée sur le remboursement de ces 70 millions en argent, 
soit par le change, soit par l’agiotage. Il est probable que ces 
calculs doubleraient le chiffre des pertes réelles. 

CHAPITRE V. 

DES OBSTACLES A UNE RÉFORME SANITAIRE. 

Me voilà sur le terrain le plus difiicile. En traitant la ques¬ 
tion des quarantaines et des lois sanitaires comme je l’ai 
fait, c’est-à-dire par les chiffres et par les faits, en prouvant 
1 absurdité d’un tel régime et les torts qu’il cause à la 
France, j’aurai peut-être causé bien des irritations et des co¬ 
lères. Que sera-ce, si je divulgue les causes qui s’opposent à 
une solution raisonnable, et si je démontre que les obstacles 
ne .viennent que du froissement des intérêts et des amours- 
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propi'es ; qü’il existe un monopole énorme, inconnu, que 
Marseille conserve au détriment des autres ports de la Mé¬ 
diterranée et de l’Océan, au détriment du commerce général 
de la Finance, au détriment de ses p7'opres intérêts. 

Cependant, est-ce au moment où il ne faut plus peut-être 
qu’un effort, surtout en présence des intérêts français com¬ 
promis en Orient par des quarantaines, que je dois garderie 
silence. Je ne le crois pas. Il me semble que c’est un devoir 
aujourd’hui de tout dire et d’aller au fond des questions. 

§ 1. — Monopole cointnercial de Marseille. 

On vient de voir que les chiffres officiels de l’importation en 
1843 pour les pays dont les provenances sont soumises à une 


quarantaine quelconque, étaient de. . . 103,200,000 fr. 

Et que l’exportation pour ces mêmes pays 
était de. 32,900,000 

Total. 136,100,000 fr. 


Où vient tout ce commerce d’importation ? d’où part tout 
ce commerce d’exportation ? de Marseille !! et je le prouve. 

En compulsant le volume du mouvement commercial de la 
France pour 1843, nous trouvons en désignation pour ces 
pays dans les ports de l’Océan, 3 bâtimens entrans et 1 sor¬ 
tant. Dans les ports de la Méditerranée, Marseille excepté, 
7 bâtimens entrans et 19 sortans, tandis qu’à Marseille on 
trouve 848 bâtimens entrans et 796 bâtimens sortans. Or, 
qu’est-ce que les 10 bâtimens entrans et les 20 sortans, près 
de cet énorme chiffre. Peut-on qaalitier cet état de choses au- 

trement que par le motmowopoZe. 

Je signale ce gros mot aux députés et aux goxivernans, 
puisse-t-il donner la clef et la juste valem’ des résistxmces de 
Marseille à toute amélioration dans nos lois sanitaires. Cette 
ville a beau venir nous opposer sa peste de 1720, qui du reste 
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n’a pas été importée, elle a beau venir foire de la philan¬ 
thropie humanitaire, nous lui répondrons ceci ; Vous monopo¬ 
lisez un commerce de 136,000,000 au moyen de vos quaran¬ 
taines, et sa perte est toute votre crainte. Ce n’est pas de la 
peste que vous avez peur, mais bien de voir le monopole du 
-commerce de l’Orient vous échapper; vous avez peur devoir 
les autres villes du littoral de la Méditerranée et de l’Océan 
ÿ participer. 

Que l’on ne vienne pas nous dire que Marseille où se trou¬ 
vent de riches capitalistes sera toujours la seule maîtresse de 
ce riche commerce? Nous répondrons par des faits et des chif¬ 
fres? On se souvient des clameurs de Marseille en 1834 et 
1841, lorsque le gouvernement prenant l’initiative, comme il 
doit encore le faire ici, s’est avisé, sans avoir égard aui 
cfiailleries, de modifier, puis de lever les quarantaines de 
l’Algérie; la peste allait envahir la Provence! c’en était fait, 
il fallait abandonner la ville ! etc., etc. Mais on se garde bien 
de dire que Marseille et quelques habiles commerçans pro¬ 
fitaient seuls au moyen de la quarantaine, et depuis 10 ans, 
du commerce de l’Algérie qu’ils monopolisaient ; la plupart 
des retours de troupes s’effectuaient par,Marseille, grâces 
à son lazaret, ceci est connu de tous et laissait forcé ar¬ 
gent dans la ville. Quel bon temps ! tandis qü’aüjourd’hui lés 
troupes arrivent et débarquent sur tous les points dû littoral, 
que le commerce de l’Algérie est à peine pour moitié dans 
les mains de Marseille, et qu’elle a été obligée de partager 
avec.les autres ports de la Méditerranée. La preuve offi¬ 
cielle, c’est que sur 776 bâtimens venus de l’Algérie en 1843, 
-306 sont entrés à Marseille et 470 dans les autres ports delà 
Méditerranée. Sur 921 bâtimens partis pour l’Algérie, 22 sont 
sortis des ports de l’Océan, 406 de Marseille, et 493 de nos au¬ 
tres ports de la Méditerranée. J’espère que ces chiffres et ces 
faits sont clairs, nets et précis. , 

Neci'oyez pas cependant que Marseille^ qui sous le man- 
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teaude la péür refuse aux autres ports de France de les lais¬ 
ser arriver au partage du commerce du Levant, se prive, elle, 
d’aller là où les autres peuvent aller, elle a reçu en 1843, de 
la Baltique (Russie)^ 36 bâtimens et en a envoyé 16, tandis 
que nos villes de l’Océan, par rapport aux quarantaines, n’ont 
rien reçu ni rien envoyé dans la mer Noire, seulement elles ont 
expédié 2 bâtimens aux États barbaresques, 1 en Turquie et 
1 en Egypte. Si Marseille trouve un intérêt à commercer avec 
la Baltique dont les provenances ne sont pas mises en qua¬ 
rantaine, pourquoi les ports de l’Océan n’auraient-ils pas 
aussi intérêt à commercer avec le Levant, s’il n’y avait pas de 
quarantaine àu retour, ou du moins si le temps du voyage 
était compris comme temps de quarantaine ? 

Tels sont les chiffres et les faits. Les conséquences en sOnt- 
eiles logiquement rigoureuses? On peut le croire : Marseille, 
au moyen des lois sanitaires, jouit d’un monopole commercial 
de 136,000,000, et si l’on prend, je ne dirai pas le chiffre ci- 
dessus de 1843, ce qui nous donnerait une trop forte propor¬ 
tion, mais le chiffre moyen des 6 années antécédëntêS, on 
trouve jque les quarantaines 7honopôlisent à Marseille tes 
cinq neuvièmes du chiffre total de son commercé: 

Cela vaut bien la peine d’avoir peur et de chanter sur tous 
les tons : prenons garde à la peste la peste est contagieuse î 
et de faire ensuite miroiter 1720. 

Je sais bien qu’il est des personnes, voire même des négo- 
cians de Marseille, qui, raisonnant froidement, pensent que 
l’annihilation des quarantaines n’enleverait pas à Marseille 
le monopole du commerce du Levant, qu’elle continuerait à 
faire avec ces contréesj non-seulement le même commerce, 
mais un plus grand encore. Cest aussi ma conviction, 
les quarantaines'réduites à des mesures hygiéniques , pou^ 
vaut s’exécuter dans tous les ports et sans frais, portera 
notre mouvement commercial avec le Levant, au doüble 
ou au triple de ce qu’il est. Marseille y gagnera , mais 
19* 
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elle sera forcée d’arriver au partage, je ne dirai pas par 
égale portion, peut-être pour un quart ou un tiers; or, il 
y aura concurrence, c’est justement ce que les négocians 
établis et routiniers redoutent le plus : cela les force à chan¬ 
ger leurs habitudes, à être plus actifs, dussent-ils par là plus 
gagner, faire plus d’affaires, c’est chose fort désagréable ; 
il est certainement plus commode de suivre les anciens erre- 
mens et de n’avoir rien à craindre de la concurrence. Les 
hommes et surtout les négocians sont ainsi faits, voilà pour¬ 
quoi instinctivement ils se refuseront toujours à une modifi¬ 
cation du régime sanitaire. Il faut les y forcer comme pour 
Alger. C’est le devoir du gouvernement de le faire, c’est le de¬ 
voir des députés des ports de l’Océan et de la Méditerranée 
de le demander. Marseille dépouille à son profit les villes 
maritimes, nuit au commerce général de la France, et se nuit 
à elle-même. 

§ II. — Des administrations sanitaires. 

Avant d’aborder cette nouvelle série d’obstacles, je dois re¬ 
nouveler ici une profession de foi bien sincère et d’autant 
plus vraie, que des personnes m’ont affirmé que le ministre 
du commerce, M. Cunin-Gridaine, était des mieux disposé 
pour arriver à une modification des mesures sanitaires ; qu’il 
reconnaissait combien elles mettaient d’entraves à notre com¬ 
merce, combien elles nuisaient aux intérêts de la France, mais 
que, dans une question aussi difficile, il était forcé de s’en rap¬ 
porter à des personnes, peut-être elles-mêmes trompées, et 
qui l’induisaient en erreur. Aussi quand il avait prononcé à la 
chambre les paroles que nous avons citées, quand en 1843 il 
avait annoncé une profonde modification des lois sanitaires, 
quand il avait envoyé à l’Académie des sciences des faits er¬ 
ronés, dans les trois cas, il avait cru dire la vérité. Je le ré¬ 
pète ici comme je l’ai imprimé ailleurs, et lorsque j’ai écrit à 
M. le ministre du commerce lui-même en lui envoyant mon 
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mémoire sur la réforme des quarantaines, je suis convaincu 
qu’on le trompe. 

Certes, c’est un grand obstacle qu’un ministre trompé dont 
il faut éclairer la religion surprise et dont les trompeurs ne 
vont pas manquer d’exciter l’amour-propre en lui repré¬ 
sentant adroitement sa parole engagée. 

On lui dira que les médecins qui s’occupent de la question 
des quarantaines ont des idées préconçues, que cela rie les re¬ 
garde pas, mais bien les administrations sanitaires ; qu’il est 
vrai qu’il y a quelque chose à faire et on lui présentera les mo¬ 
difications à introduire, modifications qui ne modifieront rien, 
mais on lui prouvera le contraire. Que le ministre y prenne 
garde : déjà deux fois il a contresigné de prétendues modi¬ 
fications! pendant ce temps^ deux années se sont écoulées, 
la France a perdu une vingtaine de millions, son commerce 
d’exportation, paralysé, est resté en déficit ; mais qu’im¬ 
porte! les individus qui sans avoir rien vu, prétendent con¬ 
naître bien la question, jouissent de leurs appointemens, se 
donnent des airs importans, l’amour-propre et l’intérêt par¬ 
ticulier sont satisfaits au détriment de la France et de la ré¬ 
putation du ministre. Tel est le jeu qui se joue depuis quel¬ 
ques années, et que l’on tentera peut-être de recommencer. 

Si cette ancienne méthode n’a pas de succès et que M. le mi¬ 
nistre, dont les intentions sont bonnes, veuille voir un peu les 
choses , examiner les conséquences que nous lui avons déjà 
signalées et que nous lui signalons dans cette enquête ; alors 
on changera les batteries.On lui objectera, qu’une aussi grave 
question que celle des quarantaines a pour base la contagion 
ou la rion-contagion de la peste, la période d’incubation de 
cette maladie , qu’il faut s’en référer , avant de prendre une 
décision, aux intendances, aux médecins sanitaires, aux 
académies, au conseil supérieur de santé, qu’il faut avoir leur 
opinion, etc., etc. 

Or, les académies et le conseil supérieur ne possèdent 
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qii’up seql iqédeciîi qui ait vu I?i peste, qui chante le terrible 
fléau en belles et ronflantes phrases : c’est M. Pariset; le 
troubadour de la peste a déclaré qu’il ne briserait pas sa lyre 
cçntagioniste. Les intendances et les médecins sanitaires ont 
intérêt J déclarer la peste contagieuse ; sans elle ils n’au¬ 
raient plus rien à faire, partant plus d’importance, plus d’a|H 
pointemens. Le conseil supérieur de santé, que peut-il con¬ 
seiller en fait de santé, composé de conseillers d’État, de 
hauts fonGlionnaires, de négocians et de banquiers? 

Il est possible que le ministre, éclairé et averti, repousse 
tous ces moyens dilatoires. Oh ! alors on fera jouer la grosse 
artillerie J on lui représentera que Marseille et le midi vont 
trembler d’effroi, que les populations serout très mécontenr 
tes, que des députés opposans seront envoyés lors des pro¬ 
chaines élections ! Résoudre de sa propre autorité une telle 
question, c’est assumer sur soi une grande responsabilité, 
car si Iq peste venait à éclater à Marseille, que répondre? 
Il faut une base à l’organisation sanitaire nouvelle. L’Ita¬ 
lie est là, qui pourrait bien demander raison de nos im¬ 
prudentes innovations, et il ne faut pas troubler l’entente 
cordiale de l’Enrope, bien que l’Autriche et l’Angleterre ne 
nous aient guère çonsultés.'Alors on glissera adroitement 
qu’il faudrait un congrès sanitaire européen, et qu’en s’ap¬ 
puyant Sûr ses décisions, on n’encourrait aucune responsabi¬ 
lité ; par ce moyen, on gagnera* du temps , on touchera ses 
appointemens, l’intérêt et l’amour-propre seront satislaits 
an détriment de la France. 

Je sais fort bien que tout eeque je dis ici est irritant ; je fais 
une enquête, je constate non-seulement le présent, mais l’a¬ 
venir, c’est-à-dire les conséquences du présent. 

Il est un fait bien constant, bien avéré, c’est que les obsta¬ 
cles viennent soit de Marseille, qui veut conserver son mono¬ 
pole commercial de 136 millions, soit des administrations 
sanitaires, qui mettent des entraves, par amour-propre et par 
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intérêt. Demander leur avis, se diriger d’après leur préten¬ 
due observation ou connaissance, est une véritable duperie. 

De quoi s’agit-il aujourd’hui? ou est le débat? Desavoir 
s’il faut ou non modifier les quarantaines, de telle sorte 
qu’elles soient presque annihilées, partant, abolition du mo¬ 
nopole, réduction de fonctionnaires et de fonctions, réduc¬ 
tion d’appointemens, etc., etc. Mais c’est demander à un 
négociant s’il veut être certain de son commerce, et à un em¬ 
ployé s’il veut conserver sa place et ses appointemens . Certes, 
la réponse est facile à prévoir, Il n’y a donc rien à attendre 
en procédant comme on l’a fait jusqu’à présent. 

Or, comme il faut en finir, "S'oici le moyen que je propose¬ 
rai pour arriver rapidement à une réforme sanitaire. 

CHAPITRE VI. 

RÉFORME DES ADMINISTRATIONS SANITAIRES. 

§ I.— Des moyens de résoudre la question. 

1° Du ministre du commerce dépendent les intendances 
et les administrations sanitaires, 

2® Le code sanitaire est composé d’une série d’ordonnances 
royales et de circulaires ministérielles. Or, le ministre du 
commerce peut, au moyen d’une ordonnance, changer l’orr 
ganisation dite sanitaire, et rendre, comme il lui convient, 
une circulaire qui modifie le système actuel des quarantaines. 

Selon sa volonté, le ministre peut réduire ou diminuer les 
quarantaines ; il peut même les supprimer s’il le veut ; témoin 
l’ordonnance de 1841 pour les provenances, de l’Algérie. 
Malheureusement, pour arriver-à une profonde modification 
de notre système sanitaire, il n’a pour l’éclairer que l’opinion 
et les rapports d’hommes intéressés au maintien des choses, 
ou d’hommes, pleins de bonne foi, mais qui, élevés dans un 
centre ou les principes contaglonistes sont devenus un article 
de foi, se révoltent et déraisonnent lorsque l’oii veut toucher 
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à leur fétiche. En un mot, il n’a lûen à attendre des inten¬ 
dances sanitaires telles qu’elles sont organisées, et qui osent 
traiter d’égal à égal avec l’autorité ; *7 faut donc les changer. 

} Comment M. le ministre a-t-il pu dire à la Chambre, que r«Vt- 
tendance sanitaire de Marseille avait proposé des ré¬ 
ductions, après des conférences entre elle et lui ? Mais 
c’est la négation de toute autorité centrale. Que le ministre 
consulte, qu’il propose, qu’il ordonne , bien ; mais qu’une 
intendance sanitaire locale propose et que la France et un 
ministre subissent sa loi ! ! c’est incroyable. Si l’effet de la 
décision d’une intendance sanitaire ne s’étendait qu’à la loca- ' 
lité comme celle d’une municipalité, sans doute il y aurait 
peu à dire : mais le résultat se fait sentir sur le commerce 
de la France en général, sur toutes les relations, les trans¬ 
actions, les voyages : et le ministre laisse à quelques indi¬ 
vidus effrayés ou intéressés, un tel pouvoir? L’intérêt et la 
peur dominent tout dans les intendances sanitaires. A Mar¬ 
seille, par exemple, nous connaissons des hommes, membres 
de la chambre de commerce, qui occupent le premier rang 
par la fortune et la position, entièrement opposés aux qua¬ 
rantaines actuelles, qui en reconnaissent l’inutilité, les fu¬ 
nestes conséquences , et qui cependant se taisent et n’osent 
provoquer une réforme : ils ne veulent pas, disent-ils, se 
compromettre. 

Il n’y a donc pas de terme moyen à chercher : si l’on veut 
opérer une réforme sanitaire, il faut enlever le pouvoir aux 
intendances sanitaires locales et le centraliser. Il faut former 
un conseil privé relevant directement du ministre : ce conseil 
donnera tous les ordres nécessaires à la santé publique ; chaque 
port aura ses employés sanitaires placés sous les ordres immé¬ 
diats de ce conseil privé. On peut adjoindre à ces employés un 
conseil sanitaire pris parmi les intendans actuels, qui sera 
consulté dans les cas imprévus et qui pourra même surveil¬ 
ler les employés sanitaires, ilors on n’obéira plus aux préju 
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gés d’une ville, aux intérêts de quelques individus, mais on 
sera forcé de consulter l’intérêt général. 

Que l’on remette dans les mafns des localités l’exécution 
de nos lois de douanes, et l’on verra ce qu’elles deviendront ? 
Il doit en être de même pour celles qui régissent la santé pu* 
blique. La santé et les intérêts commerciaux de la France en 
Orient regardent la France tout entière, et non Marseille seule. 

Du reste ce que je propose ici existe en Angleterre par le 
conseil privé du roi, et en Autriche dans le conseil aulique. 

§ III. — Création d’une loi sanitaire. 

Voyons maintenant comment on peut arriver à créer une loi 
qui servira de règle à l’administration sanitaire réformée et 
centralisée? Premièrement, quelle a été la conduite de l’Autri¬ 
che et surtout de l’Angleterre? Ces puissances ont procédé 
par voie d’enquête et d’examen, elles ont fait rechercher par 
des' hommes désintéressés et compétens les diverses opi¬ 
nions répandues sur la transmission de la peste, sur sa conta¬ 
gion, sa non-contagion ; elles les ont examinées, puis elles 
ont conclu d’après les faits, les chiffres et le hon sens. Ces 
puissances ont harmonisé les intérêts nationaux avec les me¬ 
sures qu’elles ont adoptées pour protéger la santé publique ; 
ni l’une ni l’autre ne se sont occupées de ce que pourraient 
dire et penser leurs voisins; elles ont fait ce qui leur sem¬ 
blait ..bon et raisonnable. Nous n’avons donc qu’à suivre leur 
exemple. 

Les quarantaines regardent : 1° le ministre du commerce ; 
2“ le ministre des relations étrangères ; 3° le ministre des fi¬ 
nances ; 4° le ministre de la marine. Que ces quatre ministres 
provoquent la nomination d’une commission chargée de pré¬ 
senter dans un délai fixé, un code sanitaire nouveau, basé sur 
la science, les faits, l’expérience, et protégeant les intérêts 
français ainsi que la santé publique. 

Yoici comment cette commission devrait être composée 
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pour agir avec promptitude, sécurité et raison ; cinq médecins 
seraient choisis pour poser les bases de la question, en exar- 
minant quelles conséquences découlent des travaux publiés 
ou inédits, des diverses opinions d’hommes compétens, des 
documens renfermés dans les archives des lazarets et des 
ministères, en un mot de tout ce qui a été dit et fait Jusqu’à 
ce jour siir la peste et les quarantaines. Sur ces cinq méde¬ 
cins, trois devraient n’avoir pas vu la peste afin de se poser 
comuie juges des deux ppinions sur la contagion et lanoïh- 
contagion qui seraient représentées par les deux autres mé¬ 
decins ayant étudié la peste et les localités où elle existe, et 
qui auraient émis publiquenatent leur opinion, l’un sur là 
contagion, l’autre sur la non-cnntagiou; ils seraient en quel¬ 
que sorte les deux avocats du procès, 

IjC travail d’examen et de contrôle une fois achevé, ce qui 
pourrait se faire dans un temps très court, les conséquences 
rigoureuses en seraient déduites et posées comme base du 
code sanitaire. Alons les ministres ducomnierce, des affaires 
étrangères, des finances et de la marine désigneraient chacun 
un délégué, ce qui porterait la comuiission à 9 niembres, pour 
discuter et rédiger tôus ensemble les articles réglementaires 
de la nouvelle loi. Chaque département discuterait ses intér 
rets, la commission les accorderait avec les principes posés ; 
l’on aurait ainsi un code sanitaire raisonné, digne d’une na^ 
lion qui connaît ses intérêts et qm ne veut plus livrer à des 
rêveurs la protection de la santé publique. Le ministre du 
coinnterçe pourrait en toute sûreté y apposer sa signaturer 
Que l’on accepte'mes idées ou que l’on prenne un autre 
moyen pour arriver à une réforme des quarantaines de la 
peste, peu m’importe, pourtm que l’on y arrive. Je suis coiv^ 
vaincu'que l’on ne fera que perdre du temps, si l’on s’en rap^t 
porte soit à un congrès européen, soit aux académies j soit 
aux commissions constituées comme elles le sont ordinal^’ 
rement; j’ai bien étudié la question SQus toutes ses faces, 
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je n’ai rien trouvé de plus rationnel que ce que je propose. A 
moins que M. le ministre du commerce ne veuille se consti¬ 
tuer lui-même commission, examiner toute cette affaire, et 
proclamer lui-même la réforme des lois, sanitaires de la 
peste. Qu’il fasse paraître dans le Moniteur une ordonnance 
qui annihile les quarantaines, réforme et eenlralise les admi¬ 
nistrations sanitaires, enièTC à Marseille Son monopole, dé¬ 
grève notre commerce du Levant, rende à la France tous 
les avantages de sa position géographique, nous y applaudi¬ 
rons vivement. Il aura bien mérité de la France. 

C©N0ï.tJSï©2a-. 

Au commencement de cette enquête, j’ai rappelé les con¬ 
clusions et les propositions que j’avais imprimées dans mon 
mémoire sur la réforme des quarantaines. Les chiffres et les 
faits d’où elles ressortaient ont été vériftés par ordre olficiéL 
reconnus vrais par nos agens diplomatiques, soumis à une 
enquête par la société orientale; de pins, ils ont reçu la 
sanction du temps ; nul n’a pu s’inscrire en faux contre eux, 
ils sont doue authentiques. On doit les regarder comme 
pouvant et peut-être devant forcément servir de base à une 
loi sanitaire nom'elle. 

La règle fixe d’une réforme, quelle qu’elle soit, est « que 
Von ne doit pas arriver à Londres venant de Constan¬ 
tinople ou d’Alexandrie, passant ou par Malte et Gi- 
hraitar, ou par leDanuhe, ou par Trieste, plus tôt qu’en 
passant par Marseille et Paris. » 

A cette règle fixe j’en ajouterai une seconde^ c’est que toute 
quarantaine peut se faire à bord. Cependant j’excepterai 
les bâtimens qui auront eu des attaques de peste en mer, ou 
des cas de maladies dites suspectes. • 

D’après mon projet de réforme, on poûrrait arriver â 
Londres, en passant par MarseiHê et Paris, venant d’Alexan¬ 
drie, en 16 jnurs et pour 8J0 fr,, avec patente nette, ou bien. 
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avec patente brute, en 21 jours et pour 910 fr. ; mais ce cas 
sera très rare, c’est donc le premier chiffre qu’il faut con¬ 
sidérer. J’ai retranché les jours de retard ; s’ils doivent 
compter dans la marche ordinaire des choses, ils doivent dis¬ 
paraître lorsqu’il s’agit d’examiner mathématiquement l’ap¬ 
plication d’un principe. 

Ce que je dis ici pour Alexandrie peut s’appliquer à Con¬ 
stantinople, Cette ligne aujourd’hui n’est pas directe, nos pa¬ 
quebots ne prennent pas de marchandises, etc., etc. S’il y a 
une mauvaise organisation ou direction, que sais-je? il faut 
la modifier ou la changer. Ce n’est plus la faute des quaran¬ 
taines, si pouvant arriver d’un point à un autre en 8 jours, 
vous en mettez 15 , et si le prix de vos passages est trop élevé. 

Ainsi, pour les provenances d’Alexandrie et de Constanti¬ 
nople, tandis que, par suite de la réforme, elles ne mettront 
pour arriver à Londres, par Marseille, que 16 jours et qu’il 
n’en coûtera que 860 fr., il faudra : 

Pour arriver à Londres par la ligne du Danube. 32 j. et 758 fr. 

— de Trieste. 20 et 770 
— —■ anglaise. . 15 et 1225 

Pour ces trois lignes qui peuvent nous faire concurrence, 
la diminution dans le temps est à son maximum, à moins que 
l’on ne fasse des chemins de fer; mais.Marseille aura aussi le 
sien et ne pourra qu’y gagner. 

Les lignes autrichiennes ont donc seulement sur nous un 
avantage d’argent d’une centaine de francs. A qui la faute? 
sinon à l’entêtement que l’on apporte à ne pas vouloir trans¬ 
porter de marchandises, à faire comme les paquebots anglais 
et autrichiens(1). Il nous est bien facile de diminuer le prix 
du pacage et d’arriver au prix de Trieste. 


(1) On prétend que si les voyageurs fuient nos paquebots, c’est qu’ils sont 
mal tenus, que le service est mal fait. C’est une erreur pour ce qui concerne 
les voyageurs. Nos paquebots venant d’Alexandrie marchent aussi vite que 
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Quant à la ligne anglaise, qui a cependant un jour de 
moins qu^ la ligne française, mais qui coûte beaucoup plus 
cher, nous n’en parlons pas, attendu que la mise à exécution 
de la réforme sanitaire en France force la ligne anglaise à 
cesser son service. 

Il est donc très facile à la France de reprendre l’avantage 
de sa position géographique ; et, par suite, les bénéfices de 
temps et d’argent qui peuvent en découler. 

Du reste, ma proposition de réforme, au point de vue de la 
santé publique, rentre dans la loi déjà adoptée par l’Autriche 
et l’Angleterre, qui consiste à compter la quarantaine au mo¬ 
ment du départ. Seulement, d’après les faits, je demande que, 
dans tous les cas, il y ait au moins 8 jours de route. 


DE L’ACCLIMATEMENT EN ALGÉRIE (D, 

PAR J. JS. PERIER, 

Cliiriirgien-major. 

Neqiie ex salubri loco in gravera, neque ex 
gravi in salubrem transilus salis tutus est. 
Cei.se, Medicin., lib. 1, cap. iii. 

VUES GÉNÉRALES. 

On a beaucoup parlé de l’acclimatement des Européens en 
Algérie. Ce mot est prononcé partout : mais personne n’a 
pris le soin d’en préciser la valeur, d’en fixer le véritable 
sens. Et il arrive tous les jours encore que l’on fait une part 


possible; on leur préfère ceux d’Angleterre parce qu’il n’y a pas de qua¬ 
rantaine. Il suffit de savoir faire‘‘une addition poiu- s’en convaincre. Une telle 
objection n’est que de la mauvaise foi. 

(l)Ce fragment fait partie d’un travail inédit sur l’hygiène, que l’auteur, 
comme membre de la commission scientifique d’Algérie, a remis enUe les 
mains de M. le ministre de la guerre. 
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exagérée ou trop faible à l’influence des causes morbifiques 
locales, comme à celles des modificateurs généraux du cli¬ 
mat. Cependant l’examen de ce sujet touche aux plus graves 
intérêts; et l’on conçoit qu’il doive passer avant toute autre 
considération sur l’hygiène dans ce pays. C’est ainsi que le 
recrutement lui-même des troupes et des familles colonisa¬ 
trices sera toujours utilement calculé sur les dispositions m- 
dividuelles les mieux appropriées au climat. 

Tout le monde le sait, quelques-uns n’ont vu dans l’Algé¬ 
rie qu’une plage aride et sablonneuse, « remplie de bêtes 
féroces »j «nourricière des lions», « patrie dusiiphium(l) />| 
et n’ont pas craint d’appliquer ici les traits de certaines ré¬ 
gions de la Libye, auxquelles notre colonie.n’a jamais res¬ 
semblé. Bien plus, pour ceux-là, le sol serait encore un foyer 
de fièvres, où l’infection règne sans partage et sèmeincessam- 
mentla maladie et la mort.Ces travers d’opinion ne se réfutent 
pas. D’autres font de l’Algérie une sorte de jardin des Hes- 
pérides, une contrée sans frimas et d’une incomparable sa¬ 
lubrité. Ceux-ci représentent leur Algérie, sous l’emblème 
d’une femme couronttée d’épiS et tenant des épis dans ses 
mains. Ds sont dans lé vrai sans doute à divers égards, et 
suivent les meilleures traditions anciennes qui figuraient 
ainsi l’Afrique, plaçant en outre sous les pieds de cette femme 
deux vaisseaux chargés de froment (2). Mais les temps sont 
changés ; et ce n’est point encore là de l’observation. 

Nous reconnaissons donc qu’une appréciation exacte des 
conditions climatériques devrait précéder celle de l’accli¬ 
matement. Mais nous doutons que le moment soit arrivé d’ap¬ 
profondir, au point de .vue médical, une étude aussi vaste, 


(1) «GïiîiaSr? IotI A'.êÛTi » : Hérodote, lib. iv, § olxxsi— « Leonum arida 
nutrix » ; Horace, Carmin., lib. 1, od. xxii- « fi -0 oiXcsiov œlpouda » : Stra- 
bôn, lib. Il, p. 90, ed. 1687. 

(2) Voy. Bocharl, CAa«.,lib. 1, cap. XXV. 
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aussi complexe, et dont les déductions expérimentales que 
nous possédous ne souffrent pas de retard dans leur applica¬ 
tion à la santé de l’homme. Avant d’aborder ce sujet et en 
attendant mieux, nous ferons néanmoins les remarques sui¬ 
vantes sur les lieux, les hois, les eaux et les airs èn Algé¬ 
rie. C’est là que se bornera notre tableau préalable du 
climat (1). 

Art. I®’’. ^ PHÉNOMÈNES DE t’ ACCLIMATEMENT. 

L’acclimatement, réduit à son expression la plus simple, 
étant considéré comme la faculté que possède l’organisme de 
s’équilibrer avec les influences d’un climat nouveau, la pre¬ 
mière question qui se présente est de savoir si l’homme peut 
s’acclimater en quelque pays qu’il fasse élection de domicile. 
On doit se demander ensuite si de l’acclimatement acquis, il 
résulte que l’économie est éprouvée par les modificateurs 
ambians, de manière à supporter leur action sans nul dan¬ 
ger ; ou bien si, par le fait des mutations subies en s’ac¬ 
climatant, l’individu së trouve seulement placé dans les con¬ 
ditions les plus favorables que comporte le climat. L’homme 
s’acclimate-t-il dans tous les lieux? Une fois acclimaté n’a- 
t-ii plus rien à redouter des maladies locales, ou ne fait-il 
que leur opposer une résistance plus efficace qu’auparavant? 
contracte-t-il quelques autres immunités, par le fait du chan¬ 
gement de lieu ? Telles sont donc les questions qu’il importe 
d’examiner, afin d’arriver à l’appréciàtion de l’acclimatement 
en Algérie. 

Première question. 

L’homme acquiert-il dans tous les lieux les prérogatives 
qui résultent de l’acclimatement? est-il susceptible de s’ac¬ 
climater partout?—Remarquons d’abord que si l’on s’habitue 


(4) Nous publierons cette esquisse du climat dans le prochain numéro. 
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en quelque limlie à des lempéraiures, à des hauteurs, à des 
conditions d’existence nouvelles, ces limites compatibles 
avec l’état physiologique, sont elles-mêmes beaucoup plus 
restreintes qu’on ne l’a dit. Vers le pôle , c’est dans le sol 
que l’homme va puiser la chaleur dont il a besoin -, sous l’é¬ 
quateur, il s’emprisonne dans ses demeures, pour s’abriter des 
ardeurs du soleil ; tandis que s’il habite à de certaines hau¬ 
teurs ou dans de basses plaines, soit activité, soit lenteur, soit 
perversion dans les actes fonctionnels, il abrège ainsi la du¬ 
rée de sa vie. Or, dans ces situations extrêmes, l’étranger 
venu de régions intermédiaires, souffrira bien plus que le 
régnicole, et presque toujours en raison des transitions qu’il 
aura subies. On ne saurait nier à ce point de vue l’influence 
incontestable des climats. Cependant, de même que chaque 
individu naît avec une trame donnée et pour un milieu de 
prédilection, de même il faut à l’Éthiopien de la chaleur, 
comme du froid au Scandinave, comme de l’Orient ou de 
l’Occident à d’autres ; comme un air sec et léger à l’homme 
des montagnes, et même une atmosphère humide et pesante 
à celui des vallées. Vous ne révolutionnerez pas ces exigen¬ 
ces du tempérament, de l’idiosyncrasie, par des habitations 
contraires ou ti’ès différentes, sans compromettre la vie ou la 
santé. En Egypte, par exemple, l’Européen et le nègre sont 
également réfractaires au climat. Augmentez les distances 
ou les différences climatériques, et le phénomène sera d’au¬ 
tant plus sensible. C’est donc avec de bien grandes restric¬ 
tions qu’il faut admettre la faculté de cosmopolitisme dont on 
avait fait un privilège de l’humanité. 

Dès le principe des races humaines, chacune d’elles sans 
doute eut sa part de climat sur le globe, sa sphère sinon 
exclusive, du moins privilégiée et la mieux appropriée à 
ses besoins ; sa patrie, en un mot. Les animaux et les 
plantes furent assujettis aux mêmes lois. Mais bornons-nous 
à remarquer ici que les nations ou les peuplades émigrées 



ËN ALGÈniE. 305 

ne peuvent vivre et se perpétuer, ne s’acclimatent et ne 
prennent racine en des contrées lointaines, supposées 
salubres, qu’avec le concours des modifications profondes 
qui résultent du croisement avec les indigènes. Ces faits 
de l’histoire ne prouvent-ils pas toute l’influence de l’or¬ 
ganisme originel ou du type, sur la manifestation des ma¬ 
ladies, dans les divers pays? Comme on le conçoit bien, 
il n’en sera plus de la sorte dans un rayon de moindre éten¬ 
due, et dans les cas de migrations sous des cieux où se ren¬ 
contreront beaucoup de traits d’analogie avec la mère-pa¬ 
trie : et tandis que la vie des premiers colons incessamment 
menacée, incessamment frappée, nous offre l’image d’une 
sorte d’oblation à la mort, les seconds pourront trouver sur 
le sol nouveau tous les' élémens de prospérité. L’homme, en 
raison des transitions qu’il aura subies à l’égard seulement 
des phénomènes météorologiques et des conditions générales 
de son existence, ne s’acclimatera donc point dans tous les 
lieux. 

Mais la chaleur et le froid, la différence entre la nature 
climatérique du pays primitif et du pays nouveau , ne. sont 
pas les plus grandes difficultés qu’ait à vaincre l’acclimate- 
ment. Car si l’homme supporte avec beaucoup d’immunité 
des transitions de température vraiment extraordinaires, il 
résiste incomparablement moins à l’action des modificateurs 
qui portent directement atteinte aux principes de la vie, 
comme seront les émanations miasmatiques auxquelies:peut 
s’ajouter l’insalubrité des eaux potables et môme des alimËns. 
Le séjour de quelques années dans l’Indostan, disent îavec 
raison lesAnglais, abrège l’existence de moitié. Suivant le tra¬ 
ducteur de Lind, cinq ou six ans à Mozambique, deux mous¬ 
sons à Bombay, passaientpour une longue vie (1). Etsil’on en 
croit la relation du voyage de Macartney, la moitié des Euro- 


(1) Voy. Ess. sur Icsmalad. des Européens, tome i, p. 104,116, liad. fr. 


XXXIII. 
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péens qui vont s’établir à Batavia, meurt avant que rannée 
soit révolue (1). Aux Antilles, où la chaleur est moindre , le 
climat n’est pas moins redoutable. On y meurt même plus 
vite, si l’on ne doit s’acclimater ; parce que là,'cette habi¬ 
tude est communément le prix d’une secousse des plus 
compromettantes pour la vie : et l’on pourrait se demander 
si cette différence d’action du climat dans ces régions inter¬ 
tropicales opposées ne provient pas d’une sorte d’harmonie 
qui règne entre les lieux et l’homme d’un même hémisphère, 
et peut-être aussi de l’état de civilisation et de culture infi¬ 
niment plus avancé dans l’ancien monde que dans le noù- 
Vèau. Toutefois, dans ces diverses contrées, la susceptibilité 
morbide et là mortalité s’accroissent, en général, avec la 
durée du séjour, comme l’ont constaté les recherches de 
M. Mac-Tulloch(2). D’après M. Thévenot, il en est de même 
au Sénégal, où nos soldats succombent d’ailleurs annuellement 
dans la proportion d’un sur sept (3). 

Telle est la distinction capitale que nous avons établie 
entre les actions comparées des vicissitudes météorologi¬ 
ques , de la température surtout, et de l’infection palustre ; 
ou si l’on veut, entre l’influence du milieu thermométriquè et 
celle du milieu miasmatique. C’est assurément à ces deux 
principes de maladies essentiellement distinctes par leur 
nature, leur nombre et leur gravité, qu’il faut rattacher 
la cause de l’acclimatement ou de Xinacelimatement ^ 
suivant les lieux ; et par conséquent, la différence qui doit 
exister entre les pays où l’on s’acclimate et ceux où l’on ne 
s’acclimate pas. Ces dernières localités seront bien évidem- 


(1) Voy. Foy. dans Vint, delà Chine..., t. u, p. 23,32 etsuiv., éd. an vri, 
trad. fr. 

(2) Voy. Stat. reports on the sichness and moHalitj among the troops , 
London, 1839, 1840, passim, 

(3) Voy. Trait, desmalad. des Européens. Paris, 1840, p. 200, 227, 228. 
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ment toutes celles où rmsalubrité, c’est-à-dirè Fmfectroir, 
sera portée au-delà des limites voulues pour rentretien de 
l’Organisme à l’état normal. Toute la question de l’acclima- 
tèment est donc renfermée dans cèlles-cî : Les lieux sont-ils 
salubres? le séjour offrira des dangers graduellement moin¬ 
dres; sont-ils insalubres? il exposera graduellement davan¬ 
tage la santé de l’homme. Dans le premier cas, l’acclrmate- 
ment devra s’opérer ; dans le second , il ne peut avoir lieu. 
Et comme l’intensité des effets du miasme est en raison de la 
température, nous trouverons là l’un des principaux motifs 
pour lesquels le passage dès pays chauds aux pays froids, 
sera, toutes choses semblables d’ailleurs, beaucoup moins 
à redouter que l’émigration en sens contraire. C’ést une re¬ 
marque déjà faîte par les anciens. « .... quœ à frigidis 
regionihus corpora traducuntur in calîdas, dit Vî- 
« truve^ non possunt durare, sed dîssolvuntur. Quœ 
{( autem ex ealidis locis, suh septèntrionum regîones 
((frigidas, non màdo non lahôrant immutatione loci 
valetudinihus, sèd etiam confirniantur (1). » 

Il suffit d’ailleurs de regarder, pour voir qu’il existe une 
immense étendue de pays sur le globe où l’EuropéeU lie 
S’acclimate pas, où toutes ses colonies ont été successivement 
la proie du climat, où l’indigène lui-même souffre sans cesse 
et meurt prématurément. Mais en serait-il ainsi dans des 
limites moindres, pour d’autres lieux moins insalubres, en 
d’autres climats? Nous répondrons que cela ne doit point 
être mis en doute ; et nous dirons, contrairement à l’opinion 
générale, que dans un grand nombre de nos régions palus¬ 
tres d’Europe ou même de France, d’Algérie par consé¬ 
quent, l’acclimatement ne s’acquièrt point, et qu’il ne peut 
s’acquérir; à moins que par un étrange abus de langage, on 
ne regarde comme étant compatibles avec l’acclimatement 


(1) Dearchllect.j lîb. 1, cap. iv. 
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tous les maux qui se partagent la courte existence de l’habi¬ 
tant des marais. Qu’est-ce en effet que le miasme? un toxique 
agissant suivant ses quantités et suivant ses qualités, variaiit 
sans cesse avec les lieux et les saisons ? Que ces propriétés, 
ces doses excèdent les pouvoirs de l’organisme, et la tolé¬ 
rance ne pourra s’établir j et lamalaïdie incessamment accrue, 
progressera de proche en proche, sans jamais rétrograder. 
Cependant, que si l’action du poison était moindre, il en 
serait de même de ses effets. Et l’habitude de cette absorption, 
supposée minime, pourrait être contractée sans danger pour 
la vie, et même sans que l’organisme en souffrît notable¬ 
ment. 

Mais dans quelles limites devra “s’exercer la cause toxique, 
pour produire tel ou tel autre résultat ; et quel sera le degré - 
de l’insalubrité en-deçà duquel l’acclimatement aura lieu, 
au-delà duquel cessera l’empire de cette faculté? c’est ce que 
l’ensemble des conditions ambiantes et individuelles pourra 
seul apprendre par expérience. Toujours est-il que la distinc¬ 
tion qui,précède et que cette dernière- explication peuvent 
être considérées comme jetant quelque jour sur l’étiologie 
obscure ét si complexe des affections paludéennes, dans les 
divers climats ; en même temps qu’elles se prêtent sans nul 
effort à rendre compte des faits relatifs à tous les degrés de 
l’acclimatement. 

Deuxième question. 

I.—L’acclimatement procure-t-il quelquefois le bénéfice 
d’une immunité absolue? — Nous venons de voir que si 
l’homme souffre toujours beaucoup des grandes transitions de 
température, il ne s’accoutume point à l’influence toxique 
des émanations qui constituent souvent à elles seules le danger 
du séjour dans les pays de marais. Eh bien ! de même en 
beaucoup de localités algériennes, le miasme produit tous 
les effets d’une intoxication lente , lesquels ne cesseront 
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d’être appréciables qu’autant que les sources de l’insalubriié 
seront taries. Dans tous ces cas, nous disons que l’acclima¬ 
tement aura lieu : mais l’on ne saurait admettre que la conti¬ 
nuité de cette influence quelque faible qu’elle soit, puisse eu 
conjurer tout-à-fait la nocuité. Loin de là, bien qu’à la fa¬ 
veur des perversions opérées dans nos fluides et nos solides, 
riiomme acclimaté ait le pouvoir de se conserver dans uii 
état-voisin de son type normal, sa santé n’en sera pas moins 
exposée à souffrir, lors de tous les changemens accidentels 
qui surviendront dans les qualités Ou la quantité du miasrqe. 
En temps ordinaire, il pourra suffire d’un'excès de régime 
ou de fatigue, d’une blessure, d’une émotion forte pour dé¬ 
terminer un accès de fièvre. Que sera-ce donc en temps 
épidémique ? 

On a vu des individus habiter pendant un certain temps 
des lieux insalubres, des foyers d’infection, et n’être pas at¬ 
teints des maladies régnantes, conserver l’usage régulier de 
toutes leurs fonctions : et l’on a conclu qu’ils devaient à l’ac¬ 
climatement l’immunité dont ils paraissaient jouir.. Nous 
pensons que ces individus étaient doués d’une grande force 
de résistance vitale, ou peu susceptibles d’être impression¬ 
nés par l’agent morbifique, ainsi que d’autres le sont davan¬ 
tage , ou même assez pour ne pouvoir s’exposer au danger 
d’une épidémie, sans la contracter. Mais cette force de ré¬ 
sistance ne doit jamais être comptée pour absolue. Car dans 
toutes les épidémies, on voit succomber des hommes que 
d’autres épidémies avaient respectés, et qui s’étaient fait une 
douce croyance de leur immunité. En Algérie, par exemple, 
on n’est pas atteint aujourd’hui, on le sera demain, à la sai¬ 
son suivante ou dans plusieurs années. Quelques hommes 
enfin sont réfractaires, destinés à ne s’acclimater jamais et à 
succomber aux maladies locales, s’ils ne quittent le sol 
insalubre qu’ils habitent. 

Ainsi l’homme en s’acclimaiani, ne s’accoutume pas à 
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triompher sûiemeat de la fièvre, de la diarrhée, de la dy¬ 
senterie J et la preuve en serait encore que partout dans les 
sphères d’action de ces influences, l’indigène lui-même en 
éprouve quelquefois les atteintes. C’est ce qui résulte égaler 
ment des faits observés dans les infections spéciales d’Amé¬ 
rique , d’Afrique et d’Asie. Tout le monde sait que le naturel 
des x4.ntilles n’est pas exempt des épidémies, comme on l’avait 
dit, non plus que celui des échelles du Levant et de la côte 
du Sénégal, non plus que celui de l’Inde. En toute région 
insalubre ce phénomène se reproduira sans cesse. Enfin il 
pourra se faire que dans certaines épidémies, les indigènes 
souffrent tout autant et même plus que les Européens. Et la 
raison de celte sorte d’anomalie, nous la trouverions, d’abord 
dans l’appauvrissement progressif de leur constitution par 
le fait des causes morbiflques régnantes, et ensuite dans 
leur ignorance ou leur oubli de tous les moyeqs que nous 
mettons en œuvre pour notre conservation. 

A la Grenade et à la Dominique , en 1793 et 1794, au 
rapport de Savarésy, les créoles et les gen§ de couleur furent 
aussi sujets à la fièvre jaune que les Européens (!)• Eu 
Égypte, la peste de 1801 enleva 150,000 indigènes et ne fît 
périr qu’un petit nombre de Français (2). Au Sénégal , 
enl830,la fièvre jaune écrasa particulièrement Les nègres (^3). 
Ainsi, le choléra sévit toujours avec une prédilection mar¬ 
quée sur l’habitant des rives du Gange. Et pour ce qui con¬ 
cerne l’armée anglo-indienue, uous lisions, dans ces der¬ 
nières annœs , en date dé Chusan : « Il est difficile de dire 
« lequel de nos trois régimens ou du régiment indigène est 
« le plus maltraité par les maladies ». Plus récemment, on 


(!) Yoy. Audonard. Rech. sur la centag. des fiée, inlcrrn., p. Afi8,169. 

■ (2) Voy. Larréy. Mëm. de chir. mil. et camp., t. i, p. 340. 

(3j Voy. Chevé , Relai. des épid. de fièvre jaune..,Th. Paris, 1836, n" 63, 
p. 17 , 47. 
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écrivait de l’Inde,que sur une armée de 16,000 hommes, dont 
3,000 étaient morts de fièvre ou de dysenterie, et dont 11,000 
étaient malades, il n’en restait que 1,600, plus ou moins en 
état de porter les armes. « La division de Sakkar, ajou; 
«tait-on, forte de 3,600 hommes, comptait au 10 dé- 
« cembre un effectif de 360. A l’appel général du décem- 
« bre, un régiment était représenté par 14 soldats et un 
«officier; un autre, le 10® régiment du Bengale, par 30 
« hommes sans officiers. A Hyderabad où se trouvait le gros 
« de l’armée, la proportion était à-peu-près la même. y> Der¬ 
nièrement encore, la garnison britannique de Shikarpour, 
forte de 1,400 hommes, comptait 1,100 malades (1). 

Ces faits parlent un langage assez clair; et sans aller cher¬ 
cher si loin nos exemples, nous en trouverions partout au¬ 
tour de nous, en Europe et même en Erance, qui ne seraient 
guère moins significatifs. D’où nous serions en droit de tirer 
cette induction générale, que les épidémies intenses frappent 
communément les indigènes aussi bien que les étrangers : 
les premiers succombant, si l’on peut ainsi dire, parce qu’ils 
sont trop modifiés par le climat , les autres parce qu’ils ne le 
sont pas assez. Quant à l’Algérie , nous avons fait bien sou¬ 
vent des observations de cette nature sur les divers corps de 
nos auxiliaires. Et nous avons vu dans les saisons épidémi¬ 
ques, des tribus entières malades de la fièvre. Nous pouvons 
donc affirmer que la santé des indigènes est éprouvée ordi¬ 
nairement par l’insalubrité des lieux , comme celle des Eu¬ 
ropéens; niais avec cette importante différence, que ceux-là 
sont toujours atteints moins gravemeut, en nombre meindre, 
et que les fièvres pernicieuses surtout sont beaucoup moins 
fréquentes et moins meurtrières chez eux que chez nous. Au 
reste, s’il n’est pas douteux que l’on s’acclimate plus aux 
transitions atmosphériques , aux troubles de l’air qu’aux 


mars 1841; id. 12 février 1844; id. 11 déc, 1844. 


1) Journ. des Débais, 18 
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exhalaisons dn sol, à l’infection à laquelle il arrive même 
que l’on ne s’habitue point du tout ; l’indigène aura sur nous 
cet avantage essentiel, de n’être qu’à peine impressionné par 
les premiers de ces modificateurs , en même temps qu’il ré¬ 
siste beaucoup plus què nous à l’influence des seconds. Pour 
les Européens, au contraire, ils ont deux épretives simulta¬ 
nées à subir, deux ennemis à combattre, quelquefois redou¬ 
tables tous deux, dans le principe au moins. Et c’est ainsi que 
pour éprouver originairement les effets du climat, on n’est 
point encore exempt des maladies de ce pays, et que cette 
imparfaite immunité, quant à présent, sera l’expression du 
plus haut degré de l’acclimatement. 

Enfin nous pourrions invoquer un autre ordre d’exemples 
que nous tirerions de l’observation des espèces animales. 
Car ici, comme on peut bien le pressentir, les enzooties et 
les épizooties attestent que les animaux, bien qu’ils soient 
doués d’une faible susceptibilité, n’en éprouvent pas moins 
très énergiquement l’action des causes pathogéniques. C’est 
un fait éclairé d’ailleurs par les curieuses recherches d’Ali- 
bert (1), et sur lequel nous avons beaucoup insisté dans une 
autre occasion (2), que la santé des animaux en général est 
en rapport constant avec celle de l’homme, dans les épi¬ 
démies. Ainsi la mortalité de nos chevaux français, sur 
lesquels -nous avons eu l’occasion d’observer la fièvre inter¬ 
mittente , est vraiment excessive. Il en est de même pour 
celle de nos chiens, pour celle des bœufs européens. Et 
quant aux animaux domestiques indigènes, on sait que les 
espèces bovine, ovine et chevaline, vouées au même abandon 
que le sol, ont subi les effets d’une détérioration d’autant 
plus marquée que les lieux sont moins salubres. 


(1) Voy. Rep. médicale, an. 1832, t, iv, p. 201,203 ; — an. 1833,1.1, p. H ; 
t. n, p. 67 et siiiv., ■. iir, p. 21. 

Mém. couron. par la Soc. roy. de méd. de Marseille, 1839. 
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Nous sommes donc conduits à reconnaître que partout où 
les localités sont infectées par le principe des endémies, l’in¬ 
fluence morbifique se révèle eu quelque manière «t sans ex¬ 
ception, chez tous les individus qui les habitent; et nous 
concluons que le séjour dans ces localités ne saurait jamais 
être absoium.ent sans danger pour l’économie. 

II. — Mais l’acclimatement pouvant s’opérer, a-t-il pour 
effet de rendre l’organisme moins accessible qu’auparavant 
aux atteintes des maladies locales? — Oh ! ici notre réponse 
est affirmative, quant à la règle générale; et sous ce point de 
vue, le bénéfice de l’acclimatement est encore immense, 
comme nous allons le voir. Jetons d’abord un coup-d’œil sur 
les phénomènes de transition que subit la santé des nouveaux 
habitans de l’Algérie. 

Il n’est pas rare de voir les arrivons de France se mettre 
en équilibre sans accidens notables, avec les modifica¬ 
teurs nouveaux qui les environnent. C’est ce que l’on observe 
chez la plupart des hommes favorablement doués, qui sont 
débarqués dans la saison propice et qui mènent un genre de 
vie conforme à l’hygiène. Mais après un certain laps de 
temps, et sans que l’économie ait éprouvé de secousse grave, 
même sans que les traits du visage accusent la moindre 
souffrance, il arrive que les pommettes se décolorent, que 
le teint blêmit, que l’embonpoint s’efface ; les forces physi¬ 
ques diminuent, et la tendance au repos,qui survient, se pro¬ 
nonce de plus en plus. La pei’spiration cutanée est quelque¬ 
fois très sensible, dans les lieux bas surtout; et nous dirons 
en passant, que ce phénomène nous a toujours paru favorable 
à la révolution de l’acclimatement. Mais que si la transpira¬ 
tion devient excessive, bien qu’elle cesse d’être appréciable, 
comme il arrive dans les temps et les lieux d’une extrême 
sécheresse, c’est le phénomène contraire que nous avons 
remarqué. Plus tard la nutrition est moins active, l’appétit 
se perd, la trame organique s’use en des proportions inac- 
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coutumées. Enfin les rides apparaissent, l’individu vieillit : 
il vieillit vite, comme on le dit. D’autre part, les facultés in¬ 
tellectuelles et affectives doivent aussi payer le tribut, en 
participant de l’atonie générale; et c’est en effet ce qui paraît 
avoir lieu, bien qu’à un faible degré, chez ceux qui sont 
fixés depuis long-temps au sol. 

Enfin, un trait particulier de cette constitution nouvelle 
puisée dans le climat, et qui ne se manifeste guère qu’après 
plusieurs années de séjour, c’est que l’homme a revêtu comme 
une teinte de l’indigène ; il en accepte les mœurs et même 
jusqu’à un certain point la tournure d’idées. Il a perdu 
quelque chose de soi, qu’il a remplacé par quelque chose 
d’emprunt qu’il s’est assimilé ; et il faut le dire, en général 
il n’a point gagné dans cet échange. Ce dernier caractère 
qui traduit une sorte de créolisation est peut-être le plus 
distinctif de l’acclimatement réyolu. Les affaires de Erânce 
intéressent moins; son rivage n’est plus regretté; la patrie 
est cop^e oubliée : Uhi benè, ibi patria- On a fait à tou¬ 
jours élection de donaicile en Algérie; et l’on ne s’en retour¬ 
nerait plus, d’ailleims, qu’à ses risques et périls, tant l’éco- 
nomie est modiftée. Jf’est-ce point à cet état de bien-être 
et d’équilibre, d’acclimatement parfait, qu’il faut rapporter 
l’antique fiible relative aux effets merveilleux du lotos (1)? 

Comme on le conçoit bien, tops ees effets sensibles que 
nous venons de signaler, en les exagérant peut-être, dérivent 
de l’action continue du cliniat, et révèlent des mutations or¬ 
ganiques profondes. A cette action est liée sans nul doute 
une certaine viciation atmosphérique; et dans le nombre de 
ces mutations, il faut reconnaître quela perversion des fluides, 
notamment du sang, passe en première ligne. Ajoutons que 
la mai’che de ces divers phénomènes est même ainsi gra¬ 
duée , qu’à l’aide d’une observation apentive ayant pom* but 


(i) Vpy.'Homère, Oi/ji., lib, ix. t. 94 etseg. 
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d’eu apprécier le degré, si l’ou ne peut préciser depuis quel 
temps un individu habite l’Algérie, il est ordinairement permis 
de dire depuis quel temps il ne l’habite pas. Cette remarque 
, est surtout frappante à l’égard des soldats nouveau-venus 
dont la santé, d’ailleurs affaiblie par bien des causes difle- 
rentes, est d’autant plus vigoureuse et l’aspect d’autant meil- 
îeui^ qu’ils sont arrivés deFrance depuis un temps moins long. 

Mais faudrait-il inférer de là que cette rude impression sur 
l’organisme, que cette marche accélérée de la vie, que cette 
altération des forces fussent de nature à prédisposer de plus 
en plus aux endémies? assurément non. Car il n’en est point 
de l’Algérie, envisagée dans son ensenible et sauf les excep¬ 
tions, comme de beaucoup de contrées sur le globe, et même 
de la plupart des marais en Europe, où la durée du séjour 
expose graduellement davantage aux maladies par infection, 
où par conséquent l’on ne s’acclimate pas, comme nous 
l’avons dit. Ces exceptions sont trop nombreuses sans doute, 
et se rencontrent encore sur presque tous les points nouvel¬ 
lement occupés qui nous imposent, en attendant mieux, 
l’épreuve de leur insalubrité- Mais que la Mitidja, par 
exemple, nourrisse comme autrefois deux millions d’hom¬ 
mes, et la fièvre n’y germera plus. Au reste, tous les faits 
attestent qu’en ce pays les chances de conservation tendent 
à se multiplier avec le temps du séjour, si ce n’est dans les 
localités manifestement insalubres, et dont les effets sont 
pm’tûut les mêmes. 

On reconnaît donc à la succession des phénomènes pré- 
cédens que l’acclimatement s’acquiert ou s’est opéré, que 
l’harmonie avec la sphère extérieure, est établie. Et alors, 
bien que dans la mauvaise saison, des accidens plus ou 
moins graves, suivant la mesure de racciimatemeut et le 
degré de la résistance organique, soient encore à crain¬ 
dre, l’individu n’en jouit pas moins d’une santé positive. 
D’où nous concluons qiie dans les cas d’une insalubrité 
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peu marquée, l’empire de l’habiiude et les modificaiions 
éprouvées par réconomie, ont le pouvoir d’émousser la sus¬ 
ceptibilité morbide et de douer l’organisme d’une force 
qui liU permet de résister efficacement aux influences délé- * 
tères du nouveau climat. Tel sera le bienfait de l’acclimate¬ 
ment; quels que soient d’ailleurs les perturbations et les 
périls assurés qu’entraîne à sa suite l’habitation en des ré¬ 
gions tout-à-fait palustres. * 

ÎII. — Enfin cet examen nous amènerait naturellement à 
considérer les changemens de lieu et l’influence des climats 
nouveaux dont on a de tout temps reconnu les bons effets, non- 
seulement dans les endémies ou épidémies (1), mais pour le 
traitement de beaucoup d’autres maladies (2). — On sait que 
de ce nombre senties migrations du nord vers le sud, conseil¬ 
lées dans les affections chroniques des poumons ; et par contre, 
les migrations inverses qu’il serait rationnel de conseiller 
également dans les cas de maladies abdominales. Nous accor¬ 
dons toute confiance à la doctrine de l’influence qu’exèr- 
ce en général l’un ou l’autre de ces états climatériques, 
sur la manifestation des lésions soit intestinales, soit pul¬ 
monaires; d’où le bénéfice aussi de semblables habitations 
considérées indépendamment de toute action palustre, dans 
la thérapeutique de ces maladies. En effet', par là même que 
les pays chauds, quelles que soient les exceptions à cette 
règle, sont favorables à la fonction respiratoire , par le seul 
fait de leur température, les climats froids, en affectant 


(1) Voy. Hippocrate, De nat. hom. § xi. — Sydenham, Obs. med. clrca 
morb.... Sect. i, cap. v, § sxxviii. — Lancisi, De noz. palitd, effluv. , lib. n, 
épid. Ht, cap. H, § V. — Lied, ouv. clt. t. r , p. 233 et sniv. — Cabanis, De 
l’infl. des clhn...^ § tx. 

(2yVoy. Hippocrate, De morb. oiulg., lib. vi, sept, v, aph, 19. — Pline, 
Hist. nat.. lib. xxvtii, cap. xiv, lib. sxxr ; cap. xxxiii, ed. 1829-33, — Sy¬ 
denham, Tract, de podag., §xxxvii, nvi.; — Tract, de hydrop..^ § xxxi.—" 
Baglivi, Specim. tr. reliq. lib'. defib. mot.... cap. xii, xrv. 
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davantage les poumons, ne s’opposent-ils pas, en quelque 
limite, au développement des affections de l’abdomen ? nous le 
croyons. Et les données de la pathologie géographique, l’ex¬ 
périence des médecins observateurs dans les pays méridio¬ 
naux , nous semblent mettre cette vérité générale hors de 
doute : c’est l’influence de l’hiver comparée à celle de l’été, dans 
les maladies. Ainsi nous arrivons à dire quelques mots des 
faits qui servent de base à la loi d’antagonisme de l’infection 
palustre, c’est-à-dire à la somme d’immunité que procure 
l’atmosphère des marais, à l’égard de certaines manifesta¬ 
tions ou diathèses pathologiques. 

Cette loi émise et largement soutenue avec le talent que 
l’on connaît à son auteur, M. Boudin (1), nous paraît véri¬ 
table en beaucoup de points. La science enregistre chaque 
jour des exemples d’immunités que procure l’habitation an¬ 
térieure, pour certaines maladies régnant dans un séjour 
nouveau; et réciproquement, de la faculté que conserve 
l’économie de manifester des affections dont on a fui l’in¬ 
fluence en changeant de lieu. Ces expressions tardives de 
maladies puisées dans le foyer miasmatique, et dont quel¬ 
quefois nul signé n’avait encore révélé l’existence cachée, 
prouvent bien clairement l’action même inappréciable de la 
cause toxique. Ces faits, disons-nous, sont péremptoires; et 
c’est ainsi que les modifications ayant pour but l’acclimate¬ 
ment dans une sphère palustre, tout en imposant quelques 
susceptibilités morbides, en feront aussi perdre quelques 
autres; de telle sorte que l’organisme pourra même par¬ 
fois gagner à cette sorte d’échange ; tel serait le cas où 
la phthisie pulmonaire serait avantageusement combattue 
par l’infection. L’expérience seule doit être ici consultée. 

Il faut reconnaître que certaines atmosphères à propriétés 
plus ou moins paludéennes ont une influence favorable sur 


(1) Voy. Ess. de «éog. mcd. ch. vir, viti, PariSj 1843. 
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ïà marche des phénomènes de la phthisie. Ce fait es^ lui- 
méme comme indiqué dans quelques anciens. Et c’est ainsi, 
par exemple, que nous voyons recommander aux phthisiques, 
soit l’air épais des rivages maritimes, soit celui des forêts 
d’arbres résineux, des lieux où se recueille la poix; bien long¬ 
temps avant que, de nos jours, les opinions fussent partagées 
Sur la valeur de l’air des étables, dans cette maladie (1). Mais 
l’exclusion étant admise, a-t-elle lieu par le fait de l’in¬ 
fection; ou bien résulte-t-elle d’un état morbide, soit géné¬ 
ral, soit localisé, qui ne permettrait point à l’économie 
de manifester en même temps de grands désordres dans 
l’organe de la respiration? Telle serait une question à 
résoudre. Car on sait que les influences endémiques ou 
épidémiques subordonnent à leur empire et s’approprient 
en quelque sorte, toutes les affections intercurrentes. C’èst 
donc là une difficulté. Il est vraisemblable d’ailleurs que si 
l’on rencontre les phthisiques en aussi petit nombre dans les 
pays marécageux, cela tient, en pa'rtie au moins, à ce que 
les jeunes enfans et les individus mal constitués ont été 
promptement victimes de l’insalubrité des lieux. C’est en¬ 
core une difficulté dont il faut tenir compte. La puissance 
de l’infection palustre, en modifiant profondénient l’orga-- 
nisme, eu affectant certains viscères, en protégeant cer¬ 
tains autres, après n’avoir permis de vivre, qu’aux individus 
les moins prédisposés aux maladies dont on apporte le 
germe en naissant, rentrerait donc dans les lois en vertu 
desquelles il est des principes morbifiques, des phénomènes 
morbides qui se repoussent, comme il en est qui s’attirent. 
Il y aurait là substitution d’une maladie à une autre ; et tel 
serait uniquement le rôle de l’influence miasmatique, no- 


(1) Voy. Celse, op. cit. lib. rtr, cap. xxii. _ PHue, op. cit, lib. xxir, 
cap. xix. — Mai-cellus, De médicam. emp. cap. xvr, p. 119 éd. 1536. — 
Maygi'ier, Dict. des sc. méd , t, xlii, p. 144,145, ’ 
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tamment af\^ec l’aide de la température chaude qui s’op¬ 
pose au développement des phlegmasies pulmonaires aux¬ 
quelles succède si fréquemment la phthisie. 

Quoi qu’il en soit, la constatation récente de ces faits, leur 
mise en lumière, n’en est pas moins d’un intérêt immense. Il 
y a des antipathies et des sympathies animales; il y en a de 
végétales que déjà Pline avait fait remarquer(1). II est des 
antipathies et des sympathies dans l’organisme moral, comme 
il en est dans la nature physique : l’attraction et la répulsion 
se partagent l’existence devions les êtres. Et bien de même, les 
sympathies et les antipathies pathologiques sont démontrées 
jusqu’à l’évidence ; mais leur étude approfondie est encore à 
faire. Après avoir indiqué l’importance de ces phénomènes , 
immédiatement liée à notre sujet, concluons donc que, dans 
quelques cas particuliers, un certain degré de l’insalubrité 
elle-même fera contracter à l’économie des immunités mor¬ 
bides qui seront un nouvel avantage de l’acclimatement. 

§ P’".— Variétés de Vacclimatement. 

Un fait que nous regardons comme irrécusable, c’est que 
l’acclimatement contracté sur l’un des points de l’Algérie ne 
préserve pas au même degré des maladies qui régnent dans 
une autre localité. Rien de plus fréquent que d’observer soit 
des affections primitives, soit des rechutes plus ou moins 
graves chez les émigrans d’une province à une autre, alors 
que leur acclimatement sur les lieux qu’ils viennent de quit¬ 
ter, paraissait les mettre à l’abri de toute atteinte. Les chan- 
gemens de résidence, telle est une occasion d’accidens sans 
nombre ; c’est en voyageant que l’on court les plus grands 
périls. Nous n’avons nous-même jamais passé d’une con¬ 
trée dans une autre, sans ressentir quelques phénomènes que 


(1) Voy. Op. cit.jlib. xxiv, cap. i. 
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nous avions lieu d’atiribuer à celle .transition. En effel, le^ 
climat est variable, comme nous l’avons dit: les élémens qui 
le constituent peuvent différer et diffèrent presque toujours, 
même entre localités très voisines; et cela seul implique la 
diversité des influences morbifiques. Enfin, bien que les en¬ 
démies soient communes et de même nature, on constate 
néanmoins que des nuances pathologiques spéciales quant au 
type et surtout quant à la forme, appartiennent à chaque ter¬ 
ritoire pris en particulier. Il est donc raisonnable de penser 
que les principes de l’infection d’où résultent ces divers 
états, possèdent aussi des'qualités qui leur sont propres. 

Ainsi la fièvre, la diarrhée, et la dysenterie étant les ma¬ 
ladies vraiment populaires de ce pays, tout le monde sait 
que ces manifestations, modifiées d’ailleurs suivant les sai¬ 
sons , ne se montrent pas également et indistinctement par¬ 
tout. On sait que l’habitant d’Alger doit redouter davantage 
ou la dysenterie ou les fièvres graves, alors qu’il se trans¬ 
porte soit à Oran, soit à Bône ; on sait que la fièvre surtout 
offre des variétés infinies , suivant les circonstances dont 
s’accompagne son développement. Enfin, il suffirait de fré¬ 
quenter les services de médecine où viennent converger un 
■ grand nombre de malades, pour se convaincre de la varia¬ 
bilité qui règne dans le type de l’insalubrité des divers lieux. 
Nous avons vu dans les hôpitaux d’Alger, des hommes venant 
en même temps de Philippeville, de Djidjelii, et seulement du 
Fondouk, présenter des symptômes tellement semblables en¬ 
tre eux, et tellement différens les uns’des autres, dans cha¬ 
cune de ces catégories, qu’il devenait facile d’apprécier exac¬ 
tement duquel de ces points chaque malade avait été évacué. 
A Oran et à Bône, nous avons fait de pareilles remarques 
sur des hommes venus des camps. Il faut ajouter néanmoins 
que toutes ces différences sont aujourd’hui beaucoup moins 
sensibles que dans ces dernières années. 

Au reste, ou observe des phénomènes analogues , non- 



^ ALGÉRIE. 32i 

seulement sous les divers climats chauds, niais dans des sites 
souvent fort rapprochés entre eux. Nous citerons notamment 
là côte mexicaine et les Antilles, où nombre d’auteurs s’ac¬ 
cordent à reconnaître que la plupart des lieux sont infectés 
d’une manière spéciale, où l’émigration d’un point sur un 
autre, expose à contracter la fièvre que l’on avait cessé dé 
redouter, où même, sans sortir du territoire de chacùné 
des îles, le seul changement de demeure suffît fréquemment 
pour causer des maladies (1). Toujours est-il que les affec¬ 
tions algériennes auront dans chaque lieu leur cachet spécial^ 
et que les circonstances individuelles étant les mêmes, la 
différence de nature des élémens producteurs du miasme peut 
seule rendre compte de cés variétés. ■ 

Mais c’est surtout quand on s’élève au-dessus du niveau dé 
la mer, en avançant vers l’intérieur, que l’on rencontre des 
zones climatériques toutes nouvelles. Sôùs ce point de vue , 
Constantine ne ressemble pas plus à Bône et à Philippeville, 
que Sétif à Bougie, que Cherchél à Médéa ou Miliana, que 
Mostaganem et Oran à Mascara ou Tlemcèn. Partout sur ces 
hauteurs, le climat offre beaucoup d’analogie avec celui du 
midi ou même du centre de la France 5 d’où il suit que la, 
les conditions de salubrité, la nature et la forme des mala¬ 
dies, seront aussi fort différentes de celles qui régnent dans 
le bas pays. Ces faits, au reste, sont communs à la plupart 
des contrées du globe, aux climats méridionaux particulière¬ 
ment, et seront exposés avec détail lorsque nous parlerons , 
des habitations. 

' Nous croyons donc pouvoir admettre que les miasmes ma¬ 
récageux, quand il en existe en Algérie, ne sont point iden- 


(1) Voy. DazUle, Obs. gén. sur les malad..., p. 64, 68 et suiv. - Pugnet, 
Mém. sur Ls fièv. de mauv. p. 346. — Humboldl et Bonplaud, Ess. 

polit, sur le t. ii, p. 771, 772, éd. 1811.—Bally, Du typh. d’Amériq., 

p. 333. - Cailliot, Trait, de la fièr. jaune, p. 142, 143, - Moreau de Jounès, 
2, 3.Paris,18J/. 
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tiques dans les diverses localités, et que la nature de leur 
influence varie sans cesse, toutes cliQses étant égales en gérr 
néral, savoir, les doses du toxique et les conditions exté¬ 
rieures et individuelles. Et nous concluons que ces genres e| 
pes degrés différens d’insalubrité exigeront, pour ainsi dire, 
autant de sortes d’acclimatement. D’où ce précepte, que tout 
changement d’habitation exposant à de nouveaux dangers , 
chaque corps de l’armée devrait résider aussi long-temps que 
possible dans une meme province et dans les mêmes çampur 
nemens J et qu’une fois acclimaté, il ne devrait point changer 
de lieu sans nécessité, Rappeler enfin que le mode d’emploi 
des médicamens varie avec les nupces pathologiques et les 
constitutions locales, c’est dire combien il serait avantageux 
qu’il en fût de même pour les officiers de santé de rarmée, 
qui, dans ce cas, pourraient d’ailleurs se livrer avec suite 
à des études approfondies sur le pays. 

^ II. — Altitude four Tucelimatement. 

. L-expérience atteste que l’enfance subit l’épreuve climaté¬ 
rique beaucoup plus péniblement que l’âge adulte, en Algé.T 
rie. On sait que le même fait a été mis hors de doute parles 
recherches de M. Villermé, à l’égard de nos départemens ma? 
récageux de France (1) ; et l’on sait aussi que cette mortalité 
prématurée est un fléau pour les Européens émigrés de pays 
froids ou tempérés vers des régions chaudes et non salubres : 
dans l’Inde, en Égypte, au Sénégal, et même aux Antilles, où, 
si ce n’est la fièvre jaune qui tue lesenfans des blancs, ils suc¬ 
combent néanmoins à mille maux dépendans du climat ( 2 ) 
L’habitation de l’Algérie est également peu favorable à l’adoles? 
cence et jusqu’à l’âge de la croissance révolue 5 et il en est de 
même pour les tempéramens exagérés, pour les organismes 


(1) Voy. Ann. d’hjrg. publiq ... , an. 1834 , t. xi, p. 345, 346. 

(2) Voy. Bajon, Mém. pour serv. à l‘hht. de Cay...., t. i, p. 115 et suiv. 
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faibles, à quelque ütpeque ce soit; enfin pou» les femmes, dont 
la fraîcheur et la beauté des formes s’altèrent bien vite, alors 
même que leur santé ite souffre pas notablement. Nous ob.- 
servons, au contraire, que la vieillesse^ chez laquelle la cir¬ 
culation est plus lente, l’absorption ntoins àctivéy et surtout 
la sensihiUté moindre, se trouve dans de meilleures conditions 
que,1a virilité. En avançant en âge, l’homme deviendrait donc 
graduellement moins accessible aux causes des maladieslo^ 
cales,, et profiterait du bénéfice incontestable de la tempéra¬ 
ture, sans :redouter au mênie degré les effets de rinsalubrité. 

; On voit quelquefois jouir des; mêmes âyantages desi sujets 
débiles bu Yalétudinaires,:Cbez: lesquels ratonie:4es organes 
amoindrit la force des symptômes, en donnant peu de prise 
aux causes piorbifiqnes, Et il est aussi des épidémies intenses 
qui sont particulièrement funestes aux hommes les plus vi¬ 
goureux : mais tous ces faits doivent être, considérés comme 
des exeeptipns, Et quoi qu’il en soit, pour divers,pays insa¬ 
lubres et cfiauds, où les nialadies frappent avec prédilection 
les corps les plus robustes; oùfa débilité des organes favori¬ 
serait l’acclimatement , on doit remarquer ici que, tontes 
conditions semblables d’ailleurs, les faibles, s’ils résistent 
mieux d’abord, succomberont nécessairement plus tôt à l’ac¬ 
tion du climat, que s’ils eussent été mieux constitués, ; 

Ainsi, .l’age adulte^ associé aux traits extérieurs d’une forte 
constitution, sera le moins Yulnérable. Cette faculté de réac¬ 
tion dérive d’ailleurs de ridiosyncrasie, et nous ne pouvons 
que la constater. Il faut bien noter cependant qu’elle ne 
s'allie pas d’une manière absolue aux caractères qui distin¬ 
guent la vigueur physique, et qu’elle paraît; dépendre plus 
immédiatement encore de l’énergie toujours si précieuse du 
système neryeux. Ce dernier tempérament:serait donc le plus 
favorable; et nous avons de même remarqué que toute autre 
prédominance, lymphatique particulièrement, sanguine ou 
même bilieuse, n’est jamais sans inconvéniens. Toutefois 
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dans la plupart des cas, l’hygiène triomphera de ces diffi¬ 
cultés, et il en résultera seulement l’indication d’habiter une 
province, une localité plutôt qu’une autre. Enfin il est des 
conditions essentielles de l’acclimatement qui se rattachent 
soit aux habitudes acquises, comparées avec le genre de vie 
nouveau, soit aux lieux de la naissance ou du séjour anté¬ 
rieur, à leur analogie climatérique avec l’Algérie. Ces divers 
sujets trouveront leur place ultérieurement. 

Mais nous ne pouvons omettre ici d’envisager en peu de 
mots l’un des points les plus importuns qui touchent à cette 
question : nous voulons parler de la faculté d’acclimatement 
qui se transmet par voie héréditaire. Car si les bénéfices de 
cette aptitude innée se révèlent sensiblement chez les Algé¬ 
riens, il en sera de même à l’égard d’une population issue 
de leur union avec nous. 

On n’en saurait douter, c’est par suite aussi de l’incurie 
et de la misère paternelles, qne les enfans indigènes meurent 
dans une grande proportion, alors que les nôtres surtout ne 
parcourent leurs premières années qu’à travers des écueils 
«ans nombre et des plus graves : mais si les produits mixtes 
du croisement doivent apporter en naissant des conditions 
de viabilité toutes différentes, il est évident que c’est à cette 
transmission originelle qu’il faut demander les conditions les 
plus propres à l’acclimatement. Le mélange des races comme 
des individus n’est-il pas d’ailleurs un efficace moyen d’amé¬ 
lioration sociale? Sans prétendre déterminer toutes les mo¬ 
difications qui surviennent dans le type sous cette influence, 
nous savons assez que la perfectibilité de l’homme, de même 
que celle des animaux domestiques, repose en général sur le 
grand principe des croisemens. Tandis que nous voyons au 
contraire les nations, les castes, les familles, comme les 
espèces animales non mélangées, déchoir ou s’abâtardir, jus¬ 
qu’au terme voulu pour leur décadence complète, ou pour 
leur régénération. 
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Ainsi, combien les descendans occidentaux des Tartares, 
les plus laids des hommes, combien les Osmanlis n’ont-ils 
pas gagné dans leurs divers mélanges ; et combien les Per¬ 
sans, quelques peuples Indiens, ne gagnent-ils pas encore 
par leur union perpétuelle avec les femmes du Caucase î 
Ainsi le croisement des Guanches avec leurs conquérans 
n’a-t-il pas donné le jour à l’industrieuse population des Ca¬ 
nariens actuels, population si supérieure à celle de la Pénin¬ 
sule espagnole? Ainsi le sang des Portugais s’est véritable¬ 
ment implanté dans les îles du Prince et de St-Thomas (1). 
Mais n’est-ce pas encore ainsi que, par leurs alliances avec 
leshabitans de l’Espagne, les Arabes ont dû de sortir pen¬ 
dant plusieurs siècles de leur ignorance primitive, et de s’éle¬ 
ver un moment au rang de nation la plus éclairée de l’Eu¬ 
rope? Si tel était le mot de cette grande énigme historique, 
ce fait seul aurait pour nous un extrême intérêt. Enfin 
n’est-ce pas à l’heureuse rencontre des facultés morales dans 
les révolutions de ce genre, qu’il faut attribuer en principe 
les plus brillantes phases de certains peuples, et quelquefois 
aussi leur déclin? Le croisement avec les nations policées 
avait fondé l’ancienne Grèce; et là, comme à Rome, le mé¬ 
lange du sang barbare aide à la ruine des grandeurs pas¬ 
sées. Il est en effet des conditions à remplir pour que les 
croisemens amènent de bons résultats ; et de ce nombre 
sont d’abord la force, la santé , l’harmonie entre l’état des 
pères et mères, la légitimité des mariages et l’hygiène de 
l’éducation. Toutefois, bien que cette hygiène fasse défaut 
en Algérie, les Coulouglis que nous avons sous les yeux, en- 
fans des Turcs et de femmes indigènes, se font remarquer 
néanmoins par d’excellentes qualités physiques et morales. 
A l’aide du croisement, de la fusion comme on le dit, nous 


(1) Voy. Laplace , Camp, de circimnav, de la frég. VArtémise.;. , t. r, 
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agirons donc avec fruit sur les familtés algériennes, tout en 
préparant à la nôtre une constitution en pàrfâit tàpport avec 
le climat. \ . j ; - ^ ^ ^ ^ ^ ^ - ; ■ 

Isa fusion a lieu spontanément entre vainqueurs et vain¬ 
cus^ entre:;colons et indigènes/ G’èst là.quelquèfois Tun des 
bénéfices de la guerre et des conquêtes entre les peuples j 
des révolutions des, empires ^ des migrations, des coloni¬ 
sations. D’autres fois^ dés motifs particuliers d’antipathie 
rendent les rapprochemens plus dilficiles; Et alors ^ il ap¬ 
partient à l’action gouvernementale de diriger ce mouve^^ 
ment. G’est ainsi que Jadis les unions entre les chrétiens èt 
les mahométans d’Espagne, favorables d’ailleurs à la poli¬ 
tique, furent particulièrement encouragées par le roi de Got'^ 
doue Abd-er-Rahman I et par Maurçgat (1). Mais en ce qui 
concerne l’acclimatement, le mariage j l’implantation d’une 
race de sang mêlé j telle est encore la pierre àngulairè de 
notre édifice dans l’avenir. Car c’est de la , sorte seulement 
que nous parviendrons à fonder en Algérie fine postérité dm 
rable , et,qui prendra réellement racine dans lé pays. 

Quant aux moyens d’arriver à ce but, il n’ësf pas dé notre 
sujet de les examiner. La difficulté consistera bèàueoüp plus 
dans les dispositions législatives èt dans certaines inesures 
d’enseignement indigène^ que dans une prétendue aversion 
qui s’efface et qui finira par s’éteindré, grâce encore; à Cêtte 
intime unionj non pas seulement du sang^ mais des idées qui 
sont au fond, parfaitement compatibles. Gàr l’Évangile et le 
Koran se touchent par tous les points ; et le Jour viendra, n’eti 
doutons pas, ou ces deux puissantes figures de notrè époque^ 
lasses de se combattre, étonnées de leurs ressentimeris, en¬ 
treront enfin dans une carrière véritablement religieuse de 
conciliation et de progrès pour tous. M. Pellissier a depuis 


(i). yoy- De Mariés, HUt. de la domin. des Arah. et des Maures t i, 
p. 237. ’ 
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long-tëmps appelé l’attention des hoinmes d’État sur cette 
grande question (1). Sà parole, prématurée peut-être^ de¬ 
meura sans écho. Mais aujourd’hui les meilleurs esprits re- 
conhaisseiit que notre politique aurait tout à gagner dans le 
mélangé du sang ; et l’ori voit que la-physiologie et l’hygiène 
viennent donner à ce principe une éclatante sanction* Gon^ 
cluons donc que l’on ne saurait trop se hâter d’étudier le sujet 
et de préparer par toutes lès voies les bons effets qu’il est 
permis d’attendre du croisements 

§ lil. — îtévolutiori de VaecUmaiènient. 

Que si neus recherchons maintenant quelle est la durée 
du temps voulu poür l’aedimatement j nous voyons que les 
auteurs en général oht cru devoir en fixer le tënne à deux 
années, dans les climats chauds. Desgeôettes émèt cette opi-^ 
iiion à l’égard de la peste d’Égypte (2); Ms Rbchoul regardé 
àüssi l’espace de deux ans èoînme poüvânt süflire à la crise dè 
l’aeclimâtertient aux AntÜlës (3). Lifid se prononee même pou? 
une année dans ces parages ^ èn supposant que les individus 
soient des matelots et flê quittent presque pas la mèr 
Et Pügflet protéssé une Opinion semblable j relativement 
aux Européens habitant ces colonies (6). Mais ôn ne peut 
nier que cetté fixation Soit fondée plutôt Sür la théorie que 
sur des observations Concluantes. Car il fallait d’abord s’en^ 
tendre et bien poser les questions, afin dé savoir efi quoi 
Consiste l’acclimâtementi 


(1) Voy, Ann. algér., t.ii, p. 441 ét süiv. 

(2) Vby. mst. WÀ. de Vartn. d’Or. , t. i , p. 23S , éd. 1835. 

(3) Réc%. siir les dijfér. màlad.... p. 88. 

(4) Ottf.c/f.jUi.p. 267, 268. 

^5) ' Oüv. eit. , p. 350. 
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D’après notre manière de voir, on doit comprendre en effet 
que la durée de cette période varie nécessairement, suivant 
que l’on envisage l’acclimatement, abstraction faite des in¬ 
fluences insalubres, ou que l’on accorde à ce principe toute 
l’importance qu’il mérite. Une autre observation trouve; ici 
sa place -, c’est que l’acclimatement affecte deux marches bien 
distinctes ; tantôt il a lieu par le fait, ou du moins à la suite 
d’une secousse brusque, toujours grave, et tantôt par un 
enchaînement de transitions lentes qui sont infiniment pré¬ 
férables et de meilleur augure pour l’avenir. D’où il suit que 
dans l’un et l’autre cas, la durée du temps exigé pour cette 
révolution devra différer. 

Néanmoins, il nous semble qu’en Algérie, après une ou 
deux années de séjour, les caractères de l’acclimatement sont 
assez déterminés dans un très grand nombre de cas , pom* 
que l’individu ait toutes les chances en sa faveur, s’il n’a pas 
été gravement malade jusqu’à ce moment. Mais que s’il avait 
eu beaucoup à souffrir, assurément il aurait lieu de craindre 
que l’avenir ne lui fût moins favorable encore que le passé. 
Car nous sommes loin de retrouver ici, cela soit dit en pas¬ 
sant , l’espèce d’immunité qui résulte communément des at¬ 
taques de la fièvre jaune, du choléra , de la peste, peut-être 
aussi des pyrexies continues, à l’égard des récidives ou des 
invasions nouvelles de ces affections. Les accès de la fièvre 
intermittente paraissent au contraire exalter la susceptibilité 
morbide et prédisposent à de nouveaux accès. 

Quoi qu’il en soit, on voit bien souvent en ce pays, que des 
individus n’éprouvent de premières atteintes graves dans les 
épidémies, qu’après nombre d’années de séjour, et lorsqu’ils 
se croyaient en quelque sorte assurés contre la maladie. Il en 
est de même en toute contrée infectée par le miasme pa¬ 
lustre : et c’est pour cela qu’aux États-Unis d’Amérique, par 
exemple, on est allé jusqu’à porter à neuf.ans d’une résidence 
constante le temps nécessaire pour garantir de la fièvre jaune 
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à son plus haut degré, in its highest grade (l).,Mais cette 
nouvelle évaluation ne satisfait pas plus que les précédentes 
et prouve seulement l’insolubilité du problème. Reconnais¬ 
sons donc aussi, pour ce qui nous concerne, que la durée de 
la période d’acclimatement ne saurait être l’objet d’aucune 
détermination fixe, tant elle est susceptible de varier, en rai¬ 
son de la diversité des lieux et de l’exposition aux causes 
moil»ifiques, des idiosyncrasies individuelles et surtout de la 
force morale; de l’alimentation, du vêtement, des moeurs; 
enfin, du concours ou de l’oubli des règles de l’hygiène. 

Il y a plus : c’est que peut-être serait-il permis de dire 
que les Européens ne seront réellement acclimatés dans ce 
pays, qu’après l’écoulement de la génération actuelle. Ce prin¬ 
cipe, au reste, de toutes les colonisations serait encore plus 
consolant qu’on ne pense ; car à voir les ravages des maladies, 
à voir les déceptions de certaines idées sur l’acclimatement, 
on avait pu croire qu’il était tout-à-fait impossible de s’accli¬ 
mater en TUgérie. Encore une fois, nous nous habituons sans 
peine aux actions pures de l’air, et c’est avec l’insalubrité 
seule que nous luttons sans succès. Mais l’acclimatement qui 
relèvera de la naissance dans l’avenir, celui surtout qui résul¬ 
terait du mélange du sang, porteront certainement de meil¬ 
leurs fruits. En attendant, l’assainissement progressif du sol 
révolutionnera de plus en plus la nature dit climat; et enfin, 
quand la culture aura couvert nos champs de ses produits, le 
pouvoir de s’acclimater ne sera plus mis en question. 

§ IV .—Perte de Vacclimatement. 

C’est encore un fait constaté, qu’après une habitation pro¬ 
longée en Algérie, le retour en France expose à de nouveaux 
troubles constitutionnels résultant du changement de climat. 


(1) Voy. Shecut, Med. and philos, essays..., Chârleston, 1819, p. 109. 
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x4insi, les individus àcclimâtés supportent quelquefois trèà 
péniblement la période qui suit leur rentrée ; et chez eux il 
n’est pas rare d’observer que ^ sous l’influence des moindres 
causes morbifiques et des refroidissemens en particulier j le 
principe délétère puisé en Algérie ^ révèle son existence par 
des accès fébriles. Il en est surtodt ainsi pour ceux que leur 
acclimatement révolu faisait jouir depuis long-temps d’unë 
bonne santé. Car ils sont comme naturalisés par la püiSsâncë 
des modifications qu’ils ont subies ; et chez eux les phëho^ 
mènes à l’aide desquels s’dpère \è désineblimaieinent ne se¬ 
ront jamais exempts de quelque péril. C’est donc à bon.droit 
qu’on les voit si souvent revenir avec joie dans cette nouvelle 
patriOj et ne former d’âutres vœux que d’ÿ fixer pour toujours 
leur demeure. Telle est la raison instinctive de Cet attrait Si 
grand qu’exërce l’Algérie sûr lés étrangers qui l’ont hâbitéé; 

Mais les traces de l’acclimatement ou de la non-susceptm 
bilité venant à s’effacer toüt-à-fait, on conçoit que lé ré^ 
tour en Algérie exposera forcément â des âccidens plus oit 
moins Semblables à ceux qui sè manifestent dàns le prin-4 
eipe chez les nouveau-vénUs. D’où il résulte d’abord qùé eer^ 
tàines précautions doivent accompagner et suivre la rentréë 
en France 5 ensuite,- quë lès congés temporaires devront toU-^ 
Jours être de durée assez courte pour ne pas faire perdre le. 
bénéfice de l’acelîmatement. , 

.-^Nbn-aecUmdiemeni. 

Une autre observation à laquelle sê rattache Un grand in¬ 
térêt et qui prouve toute la difficulté, même l’impossibilité de 
‘ l’acciîmatement dans certains cas, c’est que les diverses af¬ 
fections endémiques se renouvèllent parfois avec une persis- 
tüûcë invincible, et que ces atteintes répétées s’aggravent de 
plus en plus avec le temps. De tels exemples ne sont pas bien 
rares et se rencontrent particulièrement dans l’armée qui ne 
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peut toujours habiter des lieux salubres, et chez laquelle 
tarit de causes siiriultanées concourerit d’ailletirè à laproduo- 
tion des maladies. Orj ihdéperidamrflerit de la persistance 
des mênoies causes et de leur coritinuité d’action, il est ineori- 
testable que dans tous ces états pathologiques j la guérison 
n’est jamais si coiriplète qu’elle ne laisse des traces du mal et 
des prédispositioris à le contracter ëriéore, sous l’influèncé 
des plus légères impressions; De là cette aggravation crois¬ 
sante que l’on observe quelquefois dâfls les récidives, et qui 
téhioigrie des maux passés qui se sont ajoutés et süperposés 
pour ainsi dire, en détériorant l’organisme j loin de contrit 
huer à l’acclimatement. ' . 

Enfin, pendant une période qui peut durer plusieurs an¬ 
nées^ l’homme ne sort de l’hôpital qué pour y rentrer bientôt 
après ; sa constitution s’altère^ ses forces s’épuisent, les affect 
tions chroniques se déclarent, et s’il ne peut tehter un der¬ 
nier effort en «harigeant d’atinosphère, la maladie entraîne 
les plus graves désordres. Voilà l’écueiL Naguère Un simple 
renvoi eût conservé le soldat au pays et à l’armée : aujourd’hui 
peut-être est-il impropre à tout service ; et si vous ne vous 
hâtez de le réformer, vous auréz à compter une Victime de 
plus. Le renvoi sur la Fraricè ou le changementde lieu devrait 
donc être prononcé dans ces cas particuliers, toutes les fois 
qu’après un certain laps de temps, soient douze à dix-huit 
mois, les souffrances dé l’individu attesteraient que l’acclima- 
temênt ne peut s’effectuer; 

Art. il -^ congés; 

Supposons maintenant que tous les moyens aient échoué 
et que le mal ne cesse de s’aggraver : on doit le reeonnaîti-e, 
c’est dans l’évacuation que réside la seule chance de salut. 
Comme réfractaire à l’habitude du climat ou du genre de 
vie, le malade ne peut d’ailleurs continuer sa carrière, ni 
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rendre aucun service en Algérie. Alors, c’est un congé de 
renvoi sur la France qu’il recevra pour se rendre, soit au dé¬ 
pôt de son corps, soit dans un autre régiment. Rien de 
mieux. Mais il ne faut pas que ces congés, aussi bien que 
ceux de convalescence dans la famille, et ceux de réforme,, 
soient délivrés avec trop de parcimonie. Il ne faut pas que 
des hommes succombent, privés du seul espoir de guérison 
que leur eût apporté le changement de lieu. A ce propos, 
d’autres feront remarquer que la médecine manque trop 
souvent des pouvoirs que lui confèrent ses titres, et qu’elle 
n’est point toujours assez consultée par l’autorité supé¬ 
rieure. Sans nous appesantir sur cet ordre de faits, nous di¬ 
rons que les inspections de malades ne seront jamais trop 
fréquentes, et que généralement elles devront avoir lieu plu¬ 
sieurs fois chaque mois ; nous dirons que le jugement du 
jury médical ne peut, sans anomalie, être passible d’aucün 
contrôle, et nous dirons aussi qu’il ne doit*pas exister de 
position dans l’armée, où l’homme dont la vie serait com¬ 
promise par un plus long séjour, ne puisse être évacué sur 
le sol natal. 

On avait prétendu que « si le prompt départ du lieu infecté 
« peut et doit être prescrit à celui qui ne s’y trouve qu’acci- 
« dentellement, il n’en est pas de.même pour celui que ses 
« affaires, sa profession ou ses devoirs y retiennent, et l’on 
« ajoutait qu’il est toujours possible de le guérir de manière 
« à ce qu’il perde la susceptibilité morbide (1) ». Plût à 
Dieu qu’il en fût ainsi ! Mais l’expérience d’un pareil système 
en a prouvé surabondamment le danger. Et quant à nous, 
nous avons vu trop souvent, en divers temps et divers lieux, 
dès cas de récidives incessantes et incurables ; nous avons 
vu trop souvent succomber des hommes anciens de service. 


(1) Voy. Worms, Expos, des cond. d’hyg. et de trait ..., Paris, 1838, 
p. 169. 
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auxquels l’emploi de tous les moyens n’avait pu faire con¬ 
tracter la faculté de l’acclimatement, pour conserver le moin¬ 
dre doute à cet égard. Au reste, nul ne conteste plus aujour¬ 
d’hui qu’en voulant guérir sur les lieux tous les hommes chez 
lesquels des signes permanens de souffrance physique ou mo¬ 
rale, prouvent qu’ils sont rebelles à l’influence du climat ou 
du genre de vie, on les expose à périr sans compensation au¬ 
cune : et l’on embarrasse l’armée de soldats valétudinaires 
dont l’existence est et sera peut-être toujours à charge au 
pays. Voilà le danger qu’il faut craindre et qu’il faut préve¬ 
nir. Il est vrai que les congés sont aujourd’hui délivrés avec 
beàucoup plus de libéralité que par le passé. Cependant, ceux 
de réforme surtout sont encore trop tardifs et trop rares : 
nous n’en voulons pour preuve que ce reflux permanent sur 
la France d’hommes aflaiblis à l’excès par les maladies, et qui 
n’est pas seulement une source de maux individuels, mais 
une véritable calamité publique. 

Toutefois, en tenant compte de ce que nous avons dit sur 
la variabilité de l’état climatérique et des causes morbifiques 
locales, on comprendra qu’avant d’en venir à l’évacuation sur 
le pays natal, on ne saurait trop expérimenter les immenses 
ressources qui nous sont offertes par la diversité des lieux et 
qui suffiront presque toujours à la guérison des malades. Il 
importe donc de mettre à profit ces influences particulières 
et d’utiliser dans ce sens, en les améliorant, nos établisse- 
mens de convalescens. S’il est un moyen de diminuer le 
nombre des congés, c’est là qu’il le faut chercher. Nous par¬ 
lerons ailleurs de ces établissemens. 

Enfin nous demandemns s’il ne serait pas d’une haute jus¬ 
tice, non de réformer sans solde, comme on le fait souvent, 
mais d’accorder une pension, toutes les fois que l’homme au¬ 
rait ruiné sa santé dans le service, toutes les fois que par suite 
d’infirmités incurables, il serait privé des moyens de pour¬ 
voir par lui-même à sa subsistance. C’est d’ailleurs ce qu’a 
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voulu la loi (1). N’est-il pas évident en effet, que ces sortes 
d’accidens sont autrement graves et compromettans pour l’a¬ 
venir du soldat, que la perte d^un membre, par exemple, que 
l’on eût payée, sans contestation, d’une solde de retraite ou 
de l’admission aux invalides ? i 

Notre conclusion, c’est qu’il est absolument nécessaire^ 
quant à présent, de renvoyer en France ou de déplacer sûr' 
les lieux j tous ceux que la récidive incessante de leurs ma¬ 
ladies aurait fait juger incapables de supporter plus long¬ 
temps, sans de grands "dangers, le climat qu’ils habitent. 
Cette mesure, en éclaircissant les rangs dans les hôpitaux:, 
en rendant aux uns le courage, aux autres la santé, aurait 
la plus heureuse influence sur l’état sanitaire de l’armée, et 
ne profiterait pas moins à la mère-patrie. Que le mode ac¬ 
tuel du recrutement pour l’Algérie soit changé, que Farmée 
se compose d’hommes spéciaux, que toutes les conditions 
d’où résulte le bien-être du soldat soient améliorées; et 
alors les maladies, .diminuées de nombre, ne seront peut- 
être plus au-dessus des ressources locales. Mais jusque-là, 
l’évacuation des. malades sur la France, ou leur déplacement 
en ce pays pourra seul assurer leur conservation. 

Art. III, — préceptes. 

Quand l’bygiène aura prévalu, la première règle posée en 
principe dans l’intérêt des corps désignés pour l’Algérie, 
sora de les faire séjourner pendant , un certain temps dans 
les départemens méridionaux de France, Ainsi procèdent les 
Anglais pour leurs troupes de l’Amérique et des Indes ; ïes 
stations de Gibraltar et du Cap servent de transition entre 
la Grande-Bretagne et la zone torride. Ainsi nous pous ac¬ 
climatons à l’île de Gorée pour la côte du Sénégal. Ce laps 


(1) Voy. Journ. mil. off. , an. 1831, sem. 1, p. 469, 470. 
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4e temps sera le plus long possible, et toujours de sis niois 
au moins pepdaiit lesquels il faudrait encore que le soldat 
eût répété par des marches, des campemens, des, travaux de 
tous genres, les fatigues qui l’attendent sur le soi africain. 
C’est par des exercices de cette nature que les soldats ro¬ 
mains devenaient à-la-fpis les premiers travailleurs et les 
premiers guerriers du monde. 

Pour rembarquement, il ne devra jamais avQir lieu que 
dans les mois d’hiver, en décembre ou janvier, par exemple ; 
la prudence en fait un devoir: car on sait que les corps de 
troupes expédiés quelquefois pendant les chaleurs ont tou-? 
Jours éprouvé des accidens qu’eût prévenus cette simple me¬ 
sure. li’opinion opposée, que nous trouvons dans l’écrit d’un 
homme de guerre (1), ne saurait se fonder que sqr des faits 
mal vus ou mal interprétés ..Et de même, pour le retour, c’est 
dans la plus belle saison pour le clintat de France, qu’il devra 
s’opérer, toujours avant le temps des épidémies, eonséquem^ 
ment aux approches du solstice d’été, Çelse avait dit : « Ex 
« salubri (loco) in gravern, prima hieme : ex gravi in eum 
« qui salubris est, prima sestatetransire melius est ( 2 ), » 

, Que si l’on était obligé de diriger des forces sur l’4.1gérie 
dans la saison des maladies, U faudrait redoubler de soins pour 
les placer dans les meilleures conditions hygiéniques, notam¬ 
ment quant à l’habitation et quant au repos : lom de les éta¬ 
blir sous la tente, ou mieux encore, de les mettre en cam¬ 
pagne, comme on l’a fait trop souvent, Et que si des troupes 
devaient aborder en France pendant l’hiver, ou même après 
un certain nombre d’années passées en 41 gérie, il ne serait 
pas moins essentiel de leur assigner d’abord des garnisons 
méridionales et salnbres. Enfin, comme les plaines du littoral 
ne ressemblent point aux terres élevées de l’intérieur, on 


(1) Voy. Duvivier, Solut. de la quest. de VAlger ., p. 21. 

(2) Op. cît. Ub. I, cap, lu. 




336 ' T;ACCLIMATEMENT 

comprend que ce sera paniculièrement la considération du 
lieu de départ qui devra déterminer le choix du séjour nou¬ 
veau, toujours en vue dés accidens qui peuvent survenir par 
le fait du changement de climat. 

D’autre part, la traversée exige, aussi bien pour les colons 
que pour l’armée, des ménagemens auxquels on ne saurait 
apporter trop d’attention. Que l’on se figure, par un gros 
temps, plusieurs centaines d’hommes entassés sur le pont 
d’un navire, inondés par la lame, en proie au mal de mer et 
transis de froid. C’est un spectacle déchirant, mais l’épreuvé 
est surtout cruelle. Et que l’on nous dise de quelle force de 
réaction seront capables des hommes débilités par trois ou 
quatre jours, et souvent davantage, d’une semblable soüf^ 
france physique et morale! Toutefois, mettant à profit l’exém- 
ple et l’enseignement du passé, nous possédons enfin quel¬ 
ques bâtimens-hôpitaux ; et dès-lors, les évacuations de 
malades ne sauraient plus être aussi fatales qu’elles l’avaient 
été parfois auparavant : il importerait cependant que cha¬ 
cune d’elles fût accompagnée par un chirurgien de l’arméé 
de terre, habitué aux traitemeiis désaffections de ce pays, et 
qui recevrait d’ailleurs les instructions particulières des mé¬ 
decins ayant traité les malades évacués. Mais cesbâtimens, 
au nombre de trois, devant êlre affectés également au trans¬ 
port des troupes, ne suffiraient point à toutes les éventualités ; 
et c’est pour cela que nous voudrions voir emménager aussi 
quelques bateaux à vapeur faisant office de casernes, pour 
les cas où l’on n’userait pas de navires voiliers. 

On conçoit d’ailleurs que ces bateaux pourraient servir au 
besoin, soit d’hôpital dans certaines épidémies, soit d’in¬ 
firmerie pour les convalescens, auxquels on procurerait mb- 
mentanément tous les avantages du changement d’atmo¬ 
sphère et du voyage sur mer ; car c’est un fait bien connu et 
bien communément observé, que la salubrité relative de l’air 
marin et de certains mouillages, à distance de côtes infectées 
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par des endémies. Ainsi jadis en Hollande, les garnisons 
françaises ont toujours-plus souffert que l’armée navale, ce 
qui donna l’idée d’établir les troupes de terre sur des vais¬ 
seaux, dans la mauvaise saison. Aux Antilles, les malades 
guérissaient aussi plus promptement à bord que dans les hô¬ 
pitaux (1). Et l’on sait que pour les pays chauds, Lind a 
beaucoup insisté sur l’utilité que présentent les vaisseaux 
servant d’hôpital ou de comptoir flottant (2). Les Anglais 
encore aujourd’hui, les mettent quelquefois en usage dans 
leurs possessions de l’Inde. Néanmoins, l’Algérie, grâce à sa 
situation voisine de nos côtes et grâce à sa configuration, ne' 
sera peut-être jamais dans le cas de recourir à ces extrêmes 
moyens. 

Au reste, une égale sollicitude doit encore accompagner 
jusqu’après son retour, l’homme libéré du service et que l’on 
rend à ses foyers. Le fait suivant ne prouve, il est vrai, que 
l’oubli ; mais combien cet oubli n’accuse-t-il pas l’incurie dont 
le soldat peut avoir à souffrir î En février 1842, nous avons 
fait route sur le avec deux cent cinquante mili¬ 

taires congédiés qui manquèrent de couvertures pour la tra¬ 
versée. Et nous laissons à penser tout ce que ces hommes 
mal vêtus et mouillés par la tempête eurent à souffrir pen¬ 
dant les onze jours que dura cette navigation qui fut rude 
pour tous. La fièvre vint aussitôt s’ajouter à leurs douleurs ; 
et, comme après une campagne, plusieurs d’entre eux furent 
obligés de réclamer leur admission dans les hôpitaux. Nous 
avons vu d’autres fois, en des circonstances analogues, les 
pieds des soldats éprouver les premiers degrés de la congé¬ 
lation. 

Dans tous les cas, les locaux doivent être préparés, et le 
casernement fait à l’avance autant que possible, afin que 


(t) Kéraudren, J5ïct. des sc. méd., t. xxii, p. 290, 291. 
(2) Lind, oue. cit., 1.1, p. 221 etsuiv., 2o8 et siiiv. 
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rhomme puisse goûter dès son arrivée en Algérie^ le repos 
dont il a besoin. Et de même que nous l’avons conseillé pour 
le séjour dans le midi de la France, c’est pendant plusieurs 
mois que lés troupes devront tenir garnison dans les villes 
les mieux approvisionnées et les plus salubres, soit du litto¬ 
ral, soit de l’intérieur, avant d’entreprendre des courses de 
longue haleine ou de grands travaux. Pendant ce temps, 
elles subiront de nouvelles épreuves, se formeront à de nou¬ 
velles fatigues et s’habitueront tout-à-fait, sinon au climat, 
du moins au genre de vie qu’elles doivent mener par la suite. 
On conçoit difficilement que ces précautions n’aient pas été 
plus sévèrement observées jusqu’à ce jour. Nous savons fai^re 
la part des nécessités ; nous savons qu’elles peuvent apporter 
d’invincibles obstacles aux mesures les plus salutaires ; mais 
ce que nous savons aussi, c’est que la santé seule fait la force, 
et que rien n’est possible en Algérie, sanslessecoursper- 
manens de l’hygiène. 

Enfin, quelles que soient les exigences de râcclimate- 
ment, en raison de l’insalubrité dont nous avons apprécié lés 
dangereux effets ; en raison aussi des vicissitudes atmo¬ 
sphériques, il est évident, nous le répétons ^ que ces causes 
ne constituent que l’un des élémens du problème, notam¬ 
ment en ce qui concerne les troupes : et pour s’en convain¬ 
cre, il suffirait de voir combien l’état sanitaire des colons, 
celui des officiers est plus favorable que celui du soldat. L’in¬ 
suffisance ou la mauvaise qualité des alimens, des boissons 
surtout, le manque d’abris nécessaires et de moyens de cou¬ 
chage , les défauts de l’habillement, les fatigues du service, 
l’excès dans les travaux sont autant de circonstances dont 
chacune peut-être n’a pas moins de part que l’infection elle- 
même, aux maux qui pèsent sur l’armée. C’est donc en por¬ 
tant remède simultanément à tous ces principes de maladies, 
que l’on assurera les bons effets de l’acclimatement. 

[[La suite au prochain cahier. ) 
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L’expérience a sürabondamment prouvé que les matières 
animales entamées depuis long-temps donnent une poussière 
extrêmement nuisible aux personnes qui la respirent. La 
poussière des erins est surtout dans ce Cas. Cette matière, im-' 
prégnée des Sécrétions cutanées ét de sang, salie par les ma¬ 
tières fécales qui s’échappent au moment de rabattage-ôu de 
la mort naturelle, est mise en ballots pour être expédiée'du 
Brésil, de Buénos-Ayres ou de la Russie. Elle donne une pous¬ 
sière de débris animaux fermentés, altérés, qui serait certài^^ 
nement un poison si on la respirait en grande quantité. Il ne 
serait pas besoin, pour expliquer cette qualité vénéneuse, de 
penser que les animaux sont morts de maladies contagieuses. 

Pour assainir ces Crins, il faudrait, au débâllagê, qu’ils 
fussent lavés à la vapeur de l’eau bouillante. Nous n’avonS 
pas à examiner ici si, sous le rapport commercial, cette pré¬ 
caution pourrait avoir lieu. * 

Un rapport de M. Huzard a été lu à l’Académie dé méde¬ 
cine sur la mort d’un homme décédé à l’hôpital de Seez pour 
s’être servi d’un mouchoir dans lequel il avait conservé long¬ 
temps les crins d’une jument; et ce fait vient à l’appui des 
remarques qui précèdent. 

■ Les observations suivantes, recueillies par M. IbrèlîSle, 
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et qu’il a consignées dans le Compte rendu des travaux de la 
Société de Metz (broch. in-8°, page 48, 1844), offrent un 
haut intérêt sous le rapport de l’hygiène publique. Ces motifs 
nous ont engagés à reproduire textuellement ici l’article pu¬ 
blié par M. le docteur Ibrelisle. 

Le travail auquel les détenus sont actuellement assujettis 
dans la plupart des grandes prisons de la France, est assu¬ 
rément une amélioration qui contribue au maintien de la 
santé, et qui détourne les prisonniers de se livrer aux vices 
qu’engendrent l’ennui et l’oisiveté. Mais certaines professions 
occasionnant des incommodités plus ou moins sérieuses, il 
n’est pas étonnant que les prisonniers qui les exercent y 
soient également exposés. Ces professions sont peu variées 
dans les prisons de Metz. La majeure partie des hommes dé¬ 
tenus est employée à battre, à éplucher et à tirer le crin, 
travail qui les expose à d’assez graves inconvéniens par la 
respiration continuelle d’un air chargé d’une poussière très 
tenue qui irrite les bronches, provoque la toux, et entretient, 
dans les voies respiratoires, une irritation perpétuelle. Les 
criniers ne sont pas seulement exposés aux irritations occa¬ 
sionnées par la poussière ; les crins de qualités inférieures^ 
provenant de-pays éloignés, comme ceux qui ont appartenu 
à des animaux morts de maladies contagieuses , fournissent 
assez fréquemment des émanations de mauvaise nature, sus¬ 
ceptibles de déterminer chez ceux qui les mettent en œuvre, 
des furoncles et des anthrax. Ces deux maladies, distincte¬ 
ment classées par les dermatologistes, reconnaissent cepen¬ 
dant quelquefois les mêmes causes. C’est à ces causes com¬ 
munes que nous rapporterons les éruptions eczémateuses qui 
fournissent le sujet de celte observation, depuis le furoncle 
simple jusqu’à \anthrax grave. 

Dans le courant du mois de mai 1842, quatre prisonniers 
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de 19 à 20 ans, se plaignirent de lassitude, de malaise géné¬ 
ral, et de phénomènes qui dénotaient l’embarras gastrique. 
Peu après, on vit se développer assez rapidement sur diverses 
parties du derme, au cou, aux bras, aux cuisses, plusieurs de 
ces petites tumeurs eonoïdes, vulgairement appelées clous, 
et par les médecins furoncles. Dans ces quatre cas, ces tu¬ 
meurs furent bornées au tissu inter-aréolaire du derme, et, 
après avoir été plus où moins de temps le siège d’une forte 
chaleur et d’une douleur lancinante, elles s’ouvrirent à l’aide 
de moyens maturatifs, pour donner issue à une sérosité san-- 
guinolente ou à un véritable pus, laissant voir au fond de 
l’ouverture la petite masse celluleuse qui constitue le bour¬ 
billon des auteurs, mais qui n’existe pas toujours. Ici, comme 
on le voit, il n’est question que de furoncles sîtnples, qui 
produisirent peu d’inflammation dans le tissu cellulaire envi¬ 
ronnant, et qui permirent à ces prisonniers de reprendre 
bientôt le travail. 

Mais il n’en fut pas ainsi d’un cinquième malade atteint 
d’une affection qui parut, d’abord du même genre que les pré¬ 
cédentes, mais d’une toute autre gravité. Ce détenu, de haute 
taille et d’une très forte complexion, était souffrant depuis 
plusieurs jours, lorsqu’il fut visité le 28 mai : il présentait à 
la région cervicale droite une tumeur large, épaisse, dure, 
très douloureuse, montrant une auréole inflammatoire d’une 
certaine étendue, qui entourait un centre d’un brun foncé. 
Cette tumeur s’étendait de la région mastoïdienne, qu’elle re¬ 
couvrait en partie, jusque près la glande thyroïde, et gênait 
beaucoup la déglutition. Ces phénomènes locaux étaient ac¬ 
compagnés d’aridité de la peau, de soif, de rareté des urines, 
d’angoisse ; la fièvre était violente et continue ; toute la face 
était gonflée, injectée ; le pouls était dur et très plein. Placé 
immédiatement à l’infirmerie, on pratiqua une forte saignée 
du bras ; on prescrivit pour boisson une limonade végétale 
à laquelle on ajouta le nitrate de potasse, des pédiluves sina- 
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pisés, un lavenient légèrement purgatif, l’application de ca¬ 
taplasmes émolliens sur la tumeur, et, bien entendu, la diète 
absolue. 

Le soir, rétat général du malade parut amélioré : il avait 
eu une selle, il urinait plus abondamment -, le pouls, devenu 
très mou, était réduit à 9& pulsations. Deuxvomissemens de 
matières muqueuses avaient été attribués à la saignée. La tu¬ 
meur était moins douloureuse, mais nullement ramollie ; seu¬ 
lement le centre , presque noir, était affaissé et comme excm 
rié. Le lendemain, la position du malade était bien plus 
modifiée, mais d’une manière peu rassurante ; un état d’ady^: 
namie était sufiîsamment caractérisé par l’abattement, l’aité- 
ration des traits et un sentiment de prostration universellè 5 
le pouls, encore assez vif , était petit et faible. Quant à la 
tumeur, elle était toujours aussi dure et n’avait pas diminué 
de volume, mais actuellement décolorée dans tonte sa péri¬ 
phérie j le centre présentait une eschare gangréneuse de 8 
centimètres carrés d’étendue, qui était noire, épaisse, enfon¬ 
cée, et laissait passer une sérosité d’une odeur infecte. - 

Ge fut alors que, reconnaissant un véritable eharhon déjà 
soupçonné la veille, on craignit de s’être mépris sur l’utilité 
de la saignée générale, à laquelle peut-être il eût fallu 
préférer une saignée locale sur la tumeur même. Quoi qu’il 
en soit, on se hâta d’employer une thérapeutique active. 
Ainsi, le sirop d’écorce d’orange fut ajouté à la limonade 
végétale , et une potion cordiale âvêc addition de sulfate dé 
quinine fut administrée d’heure en heure par cuillerée. L’es¬ 
chare fut pansée malin et soir avec une pommade composée 
de quatre parties d’axonge et ^%me partie de deut&xgde 
de mercure (précipité rouge) en poids. Le reste de la tu¬ 
meur fut recouvert avec l’onguent d’althéa, et plus tard lavée 
avec une solution de sel de saturne. 

Sous l’influence de cette médication, continuée plusieurs 
jours, la gangrène cessa de faire des progrès, et, après une 
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suppuration très abondante, l’eschare se rétrécit j devint dure, 
sèche, et une ligne de démarcation s’établit bientôt entre les 
parties mortifiées et les tissus vivans. 

L’irritation occasionnée par la pommade de 'précipité 
rouge j qui à cette dose a une action très énergique, déter¬ 
mina une inflammation éliminatoire qui procura peu-à-çeu 
la chute de l’eschare. On continua le même pansement, en 
diminuant toutefois de beaucoup la pommade mercurielle, et 
la plaie, d’un bon aspect, fut complètement cicatrisée le 
4 juillet, un peu plus d’un mois à dater de l’invasion du mal. 
La tumeur, bien que considérablement diminuée et ramollie, 
pe fut néanmoins entièrement dissoute que vingt jours après 
la cicatrisation. 

Jusqu’alors on avait pu considérer les premiers furoncles 
comme une sorte d’éruption critique survenue à des sujets 
jeunes et d’un tempérament sanguin, et, malgré la gravité 
de la dernière affection, ce véritable anthrax avait paru un 
cas isolé purement sporadique. Mais le nombre des maladies 
analogues qui se développèrent ensuite dans la même prison, 
et qui furent toutes fournies par l’atelier des ouvriers en 
crm, éveilla l’attention sur leur principale cause. 

Après les mnq malades déjà mentionnés, six autres dé¬ 
tenus criniers furent successivement atteints d!anthrax 
non moins graves que celui dont il vient d’être parié. Leur 
traitement, suivi de succès, fut à-peu-près le même que dans 
le premier cas, à l’exception de quelques évacuans et de ré¬ 
vulsifs épispastiques. Les bains eurent aussi part au réta¬ 
blissement des malades. De ces sept anthrax, quatre avaient 
leur siège aux régions cervicales et mastoïdiennes, deux à la 
partie moyenne de la joue, et le septième aux lombes. Leur 
développement comme leur gravité fut en raison de la consti¬ 
tution. 

Les progrès du mal étaient plus intenses et plus ra¬ 
pides chez les sujets robustes et sanguins; la marche était 
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lente, et les symptômes moins aigus chez les sujets faibles ou 
lymphatiques. Les vieillards et les enfans au-dessous de 17 
ans en ont été exempts. Mais un homme de 66 ans, encore 
assez robuste, eut toute la surface correspondante à l’os sa¬ 
crum occupée par un anthrax des plus douloureux. Indé¬ 
pendamment du traitement déjà indiqué, cette maladie né¬ 
cessita une application de sangsues et deux incisions avec le 
bistouri, pour le dégorgement de deux dépôts consécutifs 
dont le pus n’avait pu se frayer un passage par la plaie de la 
tumeur primitive, cicatrisée peut-être trop promptement. 
Cinq autres détenus criniers présentèrent aussi des tu¬ 
meurs ayant leur siège à l’épaule, au cou, à la cuisse, et qui, 
pour le volume et la gravité, tenaient le milieu entre le fu¬ 
roncle QtVanthrax, mais sans aucune apparence de gan¬ 
grène. Plusieurs furent long-tèmps entretenus par des bour¬ 
billons d’un volume assez considérable, et dont on sait que 
l’entière expulsion est indispensable à la guérison. 

Onze autres détenus, qui complètent la série de vingt- 
sept maladies analogues, furent, de même que les quatre 
premiers, atteints d’une éruption furonculeuse à laquelle 
on aurait fait peu d’attention, si elle n’eût été produite par 
la même cause que les anthrax. 

Ainsi, le nombre et la nature des maladies que l’atelier des 
ouvriers en crin a fournis à l’infirmerie des prisons civiles 
en 1842, ne laissent aucun doute sur l’influence morbide de 
cette espèce de travail. Le danger que nous signalons est sans 
doute commun à fous les établissemens du même genre, et les 
médecins qui de tout temps se sont occupés des maladies 
des artisans, considèrent le travail du crin comme très dan¬ 
gereux pour ceux qui l’exercent. Les dermatologistes mo¬ 
dernes lui attribuent également la production àu. furoncle, 
du charbon età&\‘à pustule maligne. Mais on se demande 
pourquoi, dans les ateliers de la ville, où un grand nombre 
de jeunes ouvriers sont journellement employés à travailler 
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le crin, on ne rencontre pas, ou l’on rencontré peu de ces 
affections eczémateuses qui ont attaqué les mêmes ouvriers 
dans les prisons, et dans une proportion vraiment remar¬ 
quable, puisque plus d’un tiers de ces derniers en ont été 
atteints? La réponse est facile, et les preuves des faits avan¬ 
cés ont été recueillies avec soin. Quoiqu’elles aient été contes¬ 
tées par quelques industriels, j’ai cru devoir les faire con¬ 
naître à l’administration, dans l’intérêt des prisonniers dont 
la santé m’est confiée. 

En premier lieu, on sait que le danger de certaines profes¬ 
sions vai’iè, suivant qu’elles sont exercées à l’air libre ou dans 
des lieux renfermés. Dans les ateliers de la ville, tout est par¬ 
faitement ordonné pour atténuer la mauvaise influence du 
travail des crins. Rien n’est confondu, chaque local a sa 
destination : l’un contient les ouvriers qui épluchent le crin, 
un autre, ceux qui le tirent. Le déhallage et lattage, 
plus dangereuses des opérations, ont lieu en plein air, dans 
un endroit séparé; une mécanique, mue par un cheval en 
manège, sert à débrouiller les crins lès plus difliciles ; on les 
fait sécher à l’air, sur une terrasse aü-dessus du toit. Les ate¬ 
liers sont planchéiés, entretenus avec propreté, et les croisées 
restent constamment ouvertes; en un mot, les précautions 
hygiéniques connues sont mises en pratique. 

Mais dans les prisons, au contraire, où aucun local ne pou¬ 
vait être particulièrement construit pour une semblable in¬ 
dustrie , qui d’ailleurs n’est exercée en grand dans ces éta- 
blissemens que depuis environ un an, il était impossible de 
prendre les mêmes précautions. De tout temps, on avait bien 
observé des angines, des ophthalmies, des rhumes opiniâtres, 
mais ce fut seulement depuis Je mois de mai 1842 que l’in¬ 
fluence malfaisante du travail a éveillé l’attention, en sévis¬ 
sant sérieusement sur la santé des prisonniers. Disons aussi 
que c’est principalement depuis cette époque que les indus¬ 
triels se débarrassent des crins de qualités inférieures en fa- 
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veur des prisons, par motifs d’économie et pour rendre plus 
sains leurs propres établissemens. 

Dans les ateliers des prisons, on s’occupe bien de faire ob¬ 
server autant que possible les règles d’hygiène qui leur sont 
applicables; mais jusqu’alors la condition la plus essentielle, 
c’est-à-dire les moyens de ventilation propres au renouvelle-^ 
ment de l’air, sont difficilement établis, dans la crainte de 
compromettre la sûreté. D’autres causes accessoires dépens 
dantes des localités ont également une influence, réelle sur 
les détenus eriniers- On doit aussi tenir compte de la débi¬ 
lité qui résulte souvent de l’ennui, de la privation de la 
liberté, de répuisement dû à la vie de misère que menaient 
les prisonniers, et aux excès commis par eux avant leur in¬ 
carcération. Mais je n’hésite pas à considérer les émanations 
insalubres qui s’échappent des crins de mauvaises qualités, 
comme la cause la plus agissante dans la production des 
maladies dont il est question. 

. Ces inconvéniens m’ont paru assez sérieux pour 

être particulrèrement signalés dans le rapport de 18û2 , sur 
l’état sanitaire des prisons civiles, qui renferment actuelle¬ 
ment plus de 300 individus des deux sexes, de tout âge et dè: 
toute condition. 

Les moyens proposés pour atténuer l’influence morbide du 
travail des crins ont été accueillis avec empressement par 
l’autorité 5 et les prisonniers qu’on oçcupe à ce genre d’indus¬ 
trie seront incessamment placés dans des conditions hygié¬ 
niques plus favorables. 
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RÉFUTATION 

DE DEUX ERREURS 

CONTRE LESQUELLES IL IMPORTE DE PREMUNIR tES EXPERTS CHARGÉS 

DE LA RECHERCHE MÉDICO-LÉGALE 
DES POISONS, 

PAR as. ORF1I.A, 

Je viens attirer rattention sur deux faits graves qui, s’ils, 
passaient inaperçus j finiraient par être adoptés, au grand 
détriment de la science et de l’ordre social : je veux parler de 
la tendance qu’affecte l’école toxicologique, qui prend le titre 
décote nouvelle, à vouloir décider d’u^rè^ lu quantité 
trouvée d" un foison far V analyse^ si eette quantité a été 
suffisante four occasionner la mort:, tandis que d’autre part 
elle cherche à établir que Von ofère fins sûrement en na- 
nalysant que quelques grammes de matière susfeete, 
du foie, par exemple, qu en agissant sur unefor- 

tion considérable de cet organe. Si ces prétentions ne sont 
pas fondées, on prévoit le danger qu’il y aurait à les laisser 
s’accréditer. Ce danger consisterait, fOur la fremière as¬ 
sertion à dire, dans certaines circonstances, que la quantité 
de poison recueillie étant fort minime, a été insuffisante pour 
donner la mort, et pour la deuxième, à mettre souvent les 
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experts dans l’impossibilité de déceler la substance véné¬ 
neuse, tandis qu’ils auraient pu la trouver s’ils avaient opéré 
sur une proportion plus considérable de matière suspecte. 
Dans l’un et l’autre cas les coupables, aidés par des exper¬ 
tises mal conçues, pourraient échapper à la juste sévérité de 
la loi, quand le contraire serait arrivé si les experts eussent 
connu et rempli toute l’étendue de leurs devoirs. Et qu’on ne 
croie pas que j’exagère; les détails dans lesquels je vais 
entrer fourniront amplement la preuve de ce que j’avance. 
Examinons l’une après l’autre les deux questions qui font 
l’objet de ce mémoire. 

Première question. Est-il nécessaire pour établir que 
l’empoisonnement a eu lieu, de recueillir une quantité 
de substance vénéneuse q^ui ne soit pas trop faible, ou 
bieri suffit-il de prouver que cette substance existe dans 
une proportion quelconque ? 

Depuis que l’on est parvenu à déceler les plus petites tra¬ 
ces de préparations arsenicales, antimoniales, cuivreuses 
etc'., on s’est demandé s’il n’y avait pas témérité à conclure 
qu’il y avait eu eiripoisonnement, alors que l’on ne découvrait 
que des quantités excessivement minimes d’une substance vé¬ 
néneuse; des experts ètdes magistrats peu versés dans l’étude 
de la toxicologie, ont paru disposés à n’accorder aucune va¬ 
leur aux résultats des expériences, quand elles n’auraient pas 
pour effet d’extraire des matières suspectes une quantité 
substance vénéneuse qui ne serait pas trop minime; les uns 
et les autres ont fait tous leurs efforts pour parvenir à savoir 
quel pouvait être le poids du toxique recueilli afin de juger, 
d’après ce poids, si la proportion de celui qui avait été admi¬ 
nistré était ou non suffisante pour occasionner la mort. On 
pourra se convaincre de l’exactitude de mon assertion par les 
citations suivantes : 

1° Après 1 affaire de Tulle, M. Raspail publia un mémoire 
à consulter dans lequel on lit le passage suivant ; « En sup- 
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posant que les taches obtenues par les experts de Paris soient 
réellement des taches arsenicales, leur nombre représente¬ 
rait-il une masse assez forte pour signifier la préexistence 
d’un empoisonnement arsenical? Non (p. 104).» 

2° Le 10 décembre 1843, plusieurs familles habitant le 
Pruisen Gracht à La Haye ressentirent les symptômes de 
l’empoisonnement par l’arsenic. AntonineVander Burg, âgée 
de 19 ans, fut accusée et convaincue d’avoir mêlé de l’acide 
arsénieux au sel de cuisine qu’elle avait vendu. Le 19 sep¬ 
tembre 1844 elle fut condamnée à mort par la Cour provin¬ 
ciale de La Haye. Voici ce qu’on lit dans le rapport des ex¬ 
perts. « Nous avons constaté une quantité suffisante d’ar¬ 
sénié pour donner la mort , dans le sel de la boutique, 
dans le sel acheté à cet endroit et trouvé chez les victimes, 
et dans les déjections de ces dernières. » 

3“ Dans une affaire d’empoisonnement jugée à Épinal le 
8 septembre 1844 sous la présidence de M. Messine, un dé¬ 
bat s’élève entre les experts sur les qualités toxiques de la 
noix vomique. M. le président fait appeler de nouveaux mé¬ 
decins et de nouveaux chimistes, et après les avoir entendus, 
il reste acquis aux débats que : de la noix vomique a été 
donnée en quantité suffisante pour occasionner la 7nort, 
surtout à un enfant. » 

4“ Dans un rapport de MM. Pelouze , Flandin et Danger 
sur un cas d’empoisonnement par l’arsenic, jugé à Saintes 
le 30 août 1844, sous la présidence de M. Merveilleux, on 
trouve une conclusion ainsi conçue : « La portion du foie du 
cadavre de Guyonnet sur laquelle nous avons opéré contenait 
une quantité notaMe d’arsenic; cette quantité peutêtre 
évaluée à 2 milligrammes au moins pour 100 grammes, ce 
qui au minimum porterait à 50 milligrammes la quantité 
totale de substance toxique contenue dans cet organe, à 
supposer que le foie pesât 2 kilogrammes et demi, poids 

moyen d’un foie d’homme adulte. 
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5“ A Audi, dans le procès de madame Lacoste, des ques¬ 
tions nombreuses sont agitéjes relativement à la quantité 
d’arsenic retirée du foie, des intestins et des muscles. Ainsi 
dans la première conclusion de leur rapport, les experts di¬ 
sent que s’ils avaient à évaluer la quantité en poids, extraite 
de la partie du foie sur laquelle ils ont opéré, ils ne crain¬ 
draient pas de la porter àflus de 6 milligrammes. M. Pe-^ 
louze annonce que la totalité du foie en eût fourni 20 milli¬ 
grammes et qu’il y en avait d’ailleurs dans les muscles et 
dans les parois intestinales. M. Devergie s’exprime ainsi 
dans une partie de sa déposition ; « Si maintenant je rap- 
« proche ces symptômes de l’existeuce du poison et de la 
« quantité de ce poison trouvée dans le foie et les autres 
(1 organes, qui est celle que l’on trouve dans la généra- 
« lité des cas d’envpoisonnement, je suis conduit à dire 
« que la mort a été le résultat de l’introduction de l’arsenic 
« dans le corps. » Le docteur Molas, contrairement à l’opi¬ 
nion énaise par les experts de Paris, croit au contraire que la 
quantité d’arsenic recueillie est très minime, car elle n’est 
pas même d’un grain, et il ajoute : « Il faudrait donc savoir 
si un grain peut, selon certaines dispositions du corps, pro¬ 
duire la mort : on sait que les substances médicamenteuses ^ 
les poisons même, n’agissent pas sur les malades commè sur 
les personnes en bonne santé ; ce qui tuerait un homme ma¬ 
lade, peut ne rien faire ou faire peu de chose à un homme 
Men portant^ et vice versa, n 

6“ A Orléans, dans une affaire jugée le 20 janvier 1845, 
M. Beyne, président de la Cour d’assises, demande au doc¬ 
teur Ballot, si la quantité d’arsenic extraite des matières 
suspectes est assez considérable pour donner la mort. 
M. de Bochefontaine, défenseur de l’accusé, s’adressant au 
même médecin, lui dit : « ainsi l’arsenic n’ayant point été 
trouvé en quantité considérable, M. le docteur ne peut 
affirmer qu’il ait été administré en dose assez forte 
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pour donnèr la mort. >> D’un autre côté M. Petit, chimiste 
distingué, lorsqu’il examine le rapport des experts, s’exprime 
ainsi : « Cependant peut-être les experts n’ont-ils pas usé 
complètement de tous les moyens voulus pour obtenir une 
quantité pondérable d’arsenic. » 

7® Plus récemment encore la Gazette des Tribunaux à 
laquelle j’ai emprunté ces citations, rapporte une affaire 
d’empoisonnement jugée à Agen le 25 janvier 1845 dans 
laquelle on lit les lignes suivantes extraites du rapport des 
experts : « La proportion d’arsenic trouvée dans la partié 
« explorée du foie, de l’estomac et des reins réunie, peut être 
« évaluée à environ 26 milligrammes. En ajoutant à cette 
« proportion de 26 milligrammes celle qui existe dans la 
« partie non explorée, on arrive a une dose plus que suf- 
« fisaute pour produire la mort. » 

8® Enfin, dans l’affaire Loursel, jugée à la Cour d’assises 
de la Seine-Inférieure, le 25 février dernier et jours sui¬ 
vons, M. Morin déclare que les organes extraits du cada¬ 
vre de la dame Loursel ont fourni une quantité remarquable 
d’arsenic suffisante pour donner la mort. Plus tard M. le 
président Chéron, s’adressant à M. Bussy, lui demande si, à 
raison des conséquences finales de l’analyse qui a été faîte et 
de la quantité d’arsenic qui a été trouvée dans les viscères 
qui ont été examinés, il a pensé que la dame Loursel avait 
été empoisonnée.-- « Oui, monsieur, répond M. Bussy, c’est 
« notre opinion. En supposant que la dame Loursel n’ait pas 
« succombé à une autre maladie, elle devait succomber à 
« l’ingestion de la quantité d’arSenic que nous avons ex- 
« traite de ses viscères. » Toutefois, il est vrai de dire que 
M. Girardin, interpellé par l’accusé sur la quantité d’ar¬ 
senic qu’il avait obtenue, conjointement avec M. Morin, avait 
répondu fort sagement à mon avis : « Nous avons trouvé une 
« quantité assez notable d’arsenic; mais la quantitény fait 
« rien, parce quil est possible que Varsenic ait ete ex— 
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« pulsé avec les urines. Dès-lors qu’il y a de l’arsenic 
«, dans un corps, il n'a pu s’y trouver qu’à l’aide d’une 
« médication ou d’un crime. » M. Girarcliii aurait dûajoù- 
ler ou d'un suicide. 

On voit, ainsi que je l’ai déjà dit, que partout on attache 
aujourd’hui une importance extrême à savoir si la quantité 
de poison recueillie représente une proportion de substance 
vénéneuse suffisante pour occasionner la mort. Or, il est aisé 
de mettre à nu le vide de pareilles prétentions, soit en exami¬ 
nant l’esprit de la législation qui régit la matière, ainsi que 
la jurisprudence adoptée sur ce point par la Cour de cassa¬ 
tion, soit à l’aide des documens scientifiques que je me pro^ 
pose de faire connaître. Voyons d’abord le texte de l’art. 301 
du Code pénal. «Est qualifié empoisonnement tout attentat 
« à la vie d’une personne par l’effet de substances qui peu- 
« vent donner la mort-plus ou moins promptement, de quel- 
« que manière que ces substances aient -été employées ou 
« administrées, et quelles yuen aient été les suites. >> 
Évidemment, la loi ne s’inquiète en aucune manière de la 
proportion de substance vénéneuse qui aura pu être admir 
nisirée, et encore moins s’occupe-t-elle de l’issue de l’em¬ 
poisonnement , puisqu’on lit à la fin de l’article déjà cité : 
quelles qu’en aient été les suites. Pour la Cour: de cassa¬ 
tion, il importe peu que la substance vénéneuse ait été admb 
nistrée à une dose capable d’occasionner la mort. On peut 
s’en assurer en lisant deux arrêts rendus par elle, l’un le 7 
juillet 181à au rapport de M. Bauchau, sur le pourvoi d’Anne 
Chevalier, femme Turteret, contre un jugement de la Cour 
d’assises de la Haute-Saône; et l’autre, le 26 novembre,!812, 
au rapport de M. Yasse (1). On se demande avec étonne- 


(1) Voici quelques détails authentiques sui- lès circonstances qui ont pré¬ 
cédé et accompagné les deux jugemens dont il s’agit : 

La dame Gadini était accusée d’avoir empoisonné sa belle-mère en mêlant 
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ment comment, après avoir nienüonné ces deux arrêts et 
adopté le principe posé par la Cour de cassation, M. De- 
vergie met au nombre des questions que le magistrat peut 
adresser aux experts celle-ci : A quelle dose telle sub- 
stanee est-elle capable de donner la mort? Non, ; rien 
n’autorise le magistrat à faire une pareille question; il y a 


plusieurs grains de cantharides pulvérisées dans un potage épais de farine de 
pois chiches, laquelle tentative avait été manifestée par des actes extérieurs, 
suivis d’un commencement d’exécutiôfi qüi n’avait manqué son effet que par 
des circonstances indépendantes de la volonté de l’accusée. 

La poudre en question avait été jugée, par des; experts, une substance qui 
pouvait donner la mort. La cour impériale de Gênes déclara le fait de la ten¬ 
tative constant, et la dame Gadim fut condamnée à la. peine de mort. 

Sur le pourvoi en cassation contre cet arrêt, M' Dàrrieux fit valoir, entre 
autres moyens, qu’il était notoire que la poudre de cantharides avait des 
effets salutaires ou nuisibles à la santé, effets qui se déterminaient par la 
préparation, l’âge et l’organisation du sujet, et spécialement par la quantité 
dans laquelle cette substance était administrée; que la cour d’assises n’avait 
point vérifié la quantité de poudre de cantharides qui était entrée dans la 
mixtion formant le corps du délit, et que cette quantité restant indéterminée 
et conséquemment pouvant être réduite par la pensée à la plus faible molé¬ 
cule, il était évident qu’on n’avait pas pu lui assigner, dans le cas particulier, 
des effets nuisibles ou salutaires, et moins encore décider en fait qu’elle pût 
donner la mort, , 

La cour suprême, sans s’arrêter à ce moyen de cassation,et s’attachant 
seulement au fait déclaré constant par l’arrêt attaqué, que la dame Gadini 
était convaincue d’avoir, avèc préméditation, tenté d’èmpoispnner sa belle- 
mère en lui administrant une bouillie mêlée d’une substance capable de don¬ 
ner la mort, rejeta le pourvoi par arrêt du 26 novembre 1812 ( Rapport de 
M. Vasse-St-Ouen). ^ 

Dans une autre affaire, dans laquelle la femme Anne Chevalier était accu¬ 
sée d’avoir « tenté de donner la mort à la veuve Sampré de Leffond en je- 
« tant dans une seille d’eau, appartenant à cette dernière, des substances 
vénéneuses (de l’arsenic), tentative manifestée par- des actes extérieurs 
« suivis d’un commencement d’exécution et n’ayant manqué ses effets que 
« par des circonstances indépendantes de sa volonté, la cour, sur la réponse 
« affirmative du jury à cette questiou, dans laquelle ce dernier n était pas 
« interrogé sur la quantité de la substance, rejeta également le poui-voi par 
« arrêt du 7 juillet 1814 » (Rapport de M. Bauchau). 
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plus : Je délie l’expert-îè 'plüs Mbiie dé la tës'ôîidrè^ itniM 

qué je le démbhtrerai plus loin. . 

Cfoirâ-t-on ^ par hasard, poüvôif rëfiitèf l’opinioiV qüè jé 
soutiens en invoquant l’art. 317 dü Code penal? On sétrôiH- 
perait étrangeniënt. Voici la partie de cet àrticlé qui sé rap¬ 
porte à rempoisôiinementV 

«Celui qui aura occasionné à autrui une maladie ou inca¬ 
pacité de travail personnel, en lui administrant volontaire¬ 
ment j de quelque manière que césôit, dës'substance^ qui’, 
sans être de nature à donner ta mort^ sont nuisibles à la 
santé, sera puni d’un emprisonnement d’un mois à cinq ans, 
et d’une amende de 16 ff; à500 fr.; il pourra, de plus, être 
rèrivoyé^büS la siirvéillance dé la haute police pendant deui 
ans au moins et dix ans au plus (§1, 3, 4), ; 

« Si la maladie ou incapacité de travail personnel a düré 
plus de vingt jours, la peine Sera celle dé là réclusion 5). 

«, Si lë'bôü'pâble â commis soit le delft, soit le crime spé¬ 
cifié aux deux paragraphes ci-dessus envers un de sés ascea-- 
dans, tels qu’ils sont désignés en l’art. 31t, U sera pühi, âU 
premiér cas <ié la feClUsiOn, èt âü seConâ cas des travaux 
forcés à temps ^ 6).» . /: , 

« Cet article, a-t-on dit, ne date que de 1832 : il a été in- 
séré au Code èh vue de compléter la pensée de l’art. SOI, 
« qui applique la peiné capitale toutes les fois que la sub- 
« stance vénéneuse pouvait donner la mort, c’est-à-dire était 
« en dose suffisante pour la détefrUiner ; aussi l’art: 317 
« n’a-t-il été ajouté que pour les Cas où la substance ne 
« pouvait pas tuér ; et si les deux arrêts déjà cités delà Cour 
« de cassation, rendus en 1812 et en 1814, ont appliqué la 
« peine de mort, alors même que la dose du toxique àd- 
« ïùinistré était Êaible, c’est parce que l’on était effrayé du 
« nombre d’empoisonnemens qui avaient lieu à ces époques, 
« et qu’on voulait réprimer le crime avec sévérité ; à coup 
« sûr aujourd’hui la Cour dé cassation jugerait autrement. » 
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Je ne saurais Mmettré üne pareille interprétation des 
aPt. 30let 317 du Code pénal ; sans doute, le dernier est lè 
éoinpléinent du premier, mais il est en même temps un 
éômnientaire très explicite de l’opinion ijue je soutiens, et 
qu’il vient corroborer. Ainsi on Ut dans l’art. 301 que, pour 
qü’il y ait empoisonnement, il faut avoir fait usage de sub¬ 
stances qui peuvent donner là mûri, ta lôî a-t-elle en¬ 
tendu par ceà mots parler de la des substances ou 

Û.& là dose \ laquelle elles seraient administrées; où tout 
a-lâ-fois de la nature et de la dosé 7 Évid.èniment ellé n’a 
eu en vue tpiz lz: nature de la substance ; eu effet, l’art.- 817 
tranché la question en suppléant à ce qu’il pourrait y avoir 
de peu explicite poür certains esprits dans là rédaction dé 
l’art. 301 : car on y lit empressement que les substances dont 
ily fait mention Vie doivent pas être de nature à donner 
la mort, tandis que l’art. SOI parlé dé substances qui peu¬ 
vent donner la mort, c’est-à-dire qui sont de nature k 
mener. Pour me résum'ér, je dirai : Il n’ëst aucunement fait 
mention des quantités, soit dans l’art. 301, soit dans 
l’art. 317 : l’art. 301 exige que lâ substaddé puisse dôimer 
la mort, c’est-à-dire soit de nature à là produire, et ap¬ 
plique la pemec?e mort: l’art. 317 veut qüeîa substancé^é 
soit pas de à occasionner la mort ; aussi les peines 

qu’il inflige sônt-elles infiniment moindres. 

Abordons maintenant l’étude des dôcumens scientifiques 
propres à réfuter cette première erreur. Je pensé que jé 
l’aurai victorieusement combattue si je prouvé que, dans 
certains cas d’empoisonnement nullement contestés, 
pert peut se trouver dans l’impossibilité de déceler la moin¬ 
dre trace de la substance qui â produit rintOxicatîon, et 
que, dans d’autres cas, il ne pourra en extraire, quoi qu’il 
fasse, que dés quantités infinitésimales. On sait, par mes 
expériences sur l’arsenic et sur l’antimoine, que si l’on em¬ 
poisonne des chiens en appliquant sur le tissu cellulaire 
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spus-cuiané des cuisses 10 à 15 centigr. d’acide arsénieux ou 
de tartre stibié en poudre, les animaux, s’ils ne sont pas sçr 
courus, meurent au bout de dix, vingt ou trente heures ; et 
si l’on analyse leurs foies quelques heures après la mort, on 
en retire des proportions pondérables d’arsenic ou d’anti¬ 
moine. Mais on n’a pas oublié non plus que si au lieu de 
laisser périr ces animaux, on les soumet à une médication 
diurétique, et que l’on parvienne à les faire uriner copieu¬ 
sement pendant les trois ou quatre premiers jours, les ani¬ 
maux guériront, et, que l’urine ne tardera pas à charrier un 
composé arsenical ou antimonial dont la quantité ira en di¬ 
minuant de plus en plus à dater d’une certame époque: si 
l’on tue les animaux deux ou trois jours après que l’urine a 
cessé de contenir du poison, c’est-à-dire douze ou quinze 
jours après rempoisonnement, on ne trouvera plus dans le 
foie ni dans aucun autre organe la plus légère trace de sub¬ 
stance arsenicale ou antimoniale ; évidemment aussi on ne 
découvrirait que des atomes ou des. quantités impondéra¬ 
bles d’arsenic et d’antimoine dans ces organes, si au lieu de 
tuer ces animaux le jour où tout le poison aurait été élimi¬ 
né, on les avait tués la veille dé ce jour. Cependant ici l’em¬ 
poisonnement est réel ; c’est l’expérimentateur qui l’a produit, 
l’on serait bien mal venu, soit à en nier l’existence, soit à 
conclure, d’après la faible proportion de poison retrouvé, 
que la quantité appliquée sur la cuisse était insuffisante pour 
occasionner la mort. 

S’agit-il maintenant d’une préparation arsenicale ou an¬ 
timoniale introduite dans l’estomac, les résultats seront les 
mômes. En effet, admettons que, par suite de vomissemeiis 
et de selles réitérés, les neuf dixièmes de la substance véné¬ 
neuse aient été expulsés, et que l’on n’ait pas gardé les ma¬ 
tières évacuées, tandis que l’autre dixième aura été ab¬ 
sorbé ; à coup sûr on ne décèlera aucune trace de poison 
dans le canal digestif j et, pour ce qui concerne la pai'tie 
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absorbée, si la mort n’est survenue que plusieurs jours 
après l’empoisonnement, et qu’aùcune nouvelle dose de 
toxique n’ait été administrée à l’individu, il pourra arriver 
qu’on n’en découvre plus dans le foie ni dans les autres or¬ 
ganes, ou qu’On n’en retire qué des traces impondérables. 

Que si dans l’espèce, au lieu de supposer une évacuation 
complète par haut et par bas du poison ingéré, il n’y en a 
eu de rejeté que huit dixièmes environ au lieu de neuf, l’ex¬ 
pert n’en trouvera à-péu-près qu’un dixième dans le canal 
digestif, quantité souvent excessivement faible. 

Ge que je viens de dire des préparations arsenicales et anti¬ 
moniales s’applique à plus forte raison à une foule d’autres 
poisons beaucoup plus difficiles à déceler. Qu’il s’agisse, par 
exemple, d’un empoisonnement par les sels de baryte ou 
d’étain, par les acides oxalique ou cyanhydrique, par les 
composés de morphine , de strychnine ou de brucine, n’est- 
il pas absurde de croire que, lorsqu’il faudra constater la 
présence de ces corps dans les tissus où ils auront été por¬ 
tés après leur absorption, on aura des moyens assez éner¬ 
giques d’en découvrir des quantités notables quand on 
éprouve déjà les plus grandes difficultés à constater leur 
'présence. 

D’ailleurs^ et ici je ferai valoir des considérations d’un au¬ 
tre ordre non inoins importantes, qu’a-t-on voulu dire en 
imposant aux experts la nécessité de recueillir une quantité 
notable dé la Sübstance vénéneuse, et quelle est cette quan¬ 
tité; est-ce 1, 2, 3, ou 4 milligrammes ; est-ce 1 ou 2 gram¬ 
mes? Faudra-t-il, suivant que les poisons seront plus ou 
moins actifs, que cette proportion soit double ou triple; sa¬ 
vons-nous quelle est la* quantité de chaque substance véné¬ 
neuse nécessaire pour empoisonner et surtout pour donner 
la mort, alors que cela varie prodigieusement suivant l’âge, 
la constitution, l’état sain ou malade du sujet; quel est l’ex¬ 
pert qui entreprendrait de résoudre un pareil problème? A 
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coup sûr rempoisonnement par l’acide arsénieux est un de 
ceux que l’on connaît le mieux; eh bien î que l’on demande 
à un honime de l’art quelle est la quantité de cet acide, né¬ 
cessaire pouç donner, la mort, il répondra qu’il n’en sait rien, 

S’il s’en rapporte aux travaux que j’ai publiés.à cet égard, il 
pourra dire qu’il eu faut 10 centigramnies environ pour tuer 
un chien de taille moyenne, voila tout; pour ce qui concerne 
l’homme, il devra se déclarer incompétent, aucun travail 
expérimental n’ayant,été fait sur cé point, ni ne pouvant 
être tenté. Or, si cela est vrai de l’acide arsénieux, quesera- 
ce de tant d’autres poisons beaucoup moins connus, tels que 
l’émétique? les sels de-plomb, d’étain, de cuivrOj l’acide 
cyanhydrique, les sels de morphine, de bEucine, eîc.?;I]failr 
leurs, et ceçi.paraîtra péremptoire, ne Gonnaisspns--nous 
pas ce que l’on a appelé dans ces derniers temps la tù-; 
France, condition dans laquelle les malades supportent^ 
sans qu’il y ait enapoisonnenient, des doses elfrayantes-de 
certains toxiques, qui,;saps aucun doute, auraient ppodait 
la mort si ceux qui les prennent n’eussent pas été dans des 
circonstances particulières, . ; . 

Ce n’est pas tout : quelque soin que ntette l’autorité judb 
ciaire à choisir les experts, nous devons reconnaître qu’ils 
ne sont pas tous çgalenaent aptes a se livrer à des opérations 
souvent délicates; or il est aisé 4e sentir que daus telle esr 
pèce un expert n’aura retiré qu’une .petite "proportion de 
substance, vénéneuse d’up ou de plus|eurs^Crganes qui en 
auraient fourni beaucoup à des mains plus habiles , alçUs 
même que les procédés Utis en usage seraient seuiblabl^j 
Gç serait bien autre ebosç # l’un des experts eût em,ployé 
dans ses recherches nue méthode vicieuse entraînant UUé 
perte considérable de, poison, tandis qu’un autre aurait eu 

recours à un meilleur procédé d’extraction. , 

Enfin, on sait que les expertises médico-légales ne se font 
jamais sur nu cadavre entier; ce serait embarrassant, sou- 
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vent inutile, et presque toujours dangereux que d’adopter 
une pareille marclie ; il est au contraire avantageux, comme 
je l’ai prescrit Iç premipr en 1840, de n’agir que sur le foie ; 
mais estrce à dire pour cela que les autres parties du corps 
ne renferment pas souvent une quantité quelconque de sub^ 
stance vénénéuse,^ et pouvpns-npus savpir^ si nous ne, les 
analysons pas, quelle est cettç quantité^ Qui psçrait dire an- 
jourd’hui, ni peut-être jamais, qu’en connaissant la propor¬ 
tion d’un toxique déçelée dans Ud ppi^s donné du fpie ou de 
tout autre organe, pu pourra calculer celle qui exisfe dans 
les autres parties du corps. 

Ces diverses considérations mÇ: conduisent à conclure : 
Que les magistrats doivent soigneusement s’abstenir , d’adres¬ 
ser aux experts des questions relatives à la proportion des 
substances vénéneuses, qu’ils auront recueillie^ dans le but 
de savoir si cette proportion était suffisante pour, donner la 
mort, et cela par deux motifs impérieux qui peuvent être 
ainsi résumés : la loi ne les autorise, à le^ faire; les 
gens de Vart sont dans, l^imjgossiJimté d^e résoudre, ees 
guestions Q.'). , ■ , 

. Mais, dira-t-on, si vous .ne voulez pas qiie l’on s’occupe de 
la question de quantité lorsqu’il s’agit de poisons qui 
n’existent pas naturellement dans le corps de l’homme, du 
moins reconnaîtrez-yous la nécessité, de le faire dans tous 
lés cas où le toxique décelé se trouve en très petite propor- 

(i) ïl peut arriver que d^us certains cas. la quantité, d’un toxique énergique 
trouvée dans lé canal digestif ou d.ans les aialières éyaçuéea par haut et par 
bas soit teïlement abondante, .que l’expert puisse affirmer qu’elle a é;té suffir 
santé pour donner Ja.inprt, qnejs. que fussent l’âgej, la eopnitunon et l’état 
^n ou maladif du suiet. 'îUais 4o«reBt anwô surtout depuis que l’on cherche 
les poisons dans les prgaueapùils ont été portés par absorption, on ne par¬ 
vient a en déceler que des quantités tellement faibles qu’elles, sont insuffisantes 
pour ^omaiv ^ire parfaitemejit reconnues (je puis citer la strychnine, la bru- 
çine, la morphine, les açides cyanhydrique, oxalique, Otc.). Cela étant, quel 
avantage y a-t-il à ne pas adopter d’une manière absoîne le. principe que je 
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tion dans les tisàus normaux ; ainsi n’est-il pas avaiiiageux, 
pour résoudre une question d’empoisonnement par les sels de 
cuivre, par la soude, par l’acide acétique, de peser la quan¬ 
tité de toxique obtenue, afin de pouvoir affirmer, si l’on a re¬ 
tiré une quantité considérable de poison, que celui-ci ne 
provieiitpas de la portion qui est naturellement contenue dans 
le corps de l’homme,-et qui, en général, est très faible, mais 
bien de celui qui a été donné par une main criminelle? J’ad¬ 
mets volontiers dans certains cas d’empoisonnement 
par ces substances, les recherches médico-légales, tendant à 
déceler la portion qui aura été absorbée, fournissent des ré¬ 
sultats tels, que l’on puisse tirer de la quantité de poison 
obtenue quelques inductions ce serà, par exemple, 

lorsqu’on recueillera une quantité notable et facilement 
pondérable dé toxique, parce qu’en général les poisons na¬ 
turellement contenus dans le corps de l’homme ne s’y trou¬ 
vent qu’en petite proportion. Mais il en serait tout autre¬ 
ment si les quantités de poison extraites étaient très fai¬ 
bles; en effet, comment décider alors, d’âprès7e seul élé¬ 
ment de quantité, s’il s’agit d’un toxique întreduit dans 
l’économie animale par une main criminelle, ou de celui qui 
existe naturellement dans nos tissus? 


Cela me conduit à conclure qu’en général on ne doit éga¬ 
lement attacher qu’une médiocre importance à la quantité 



soutiens,, surtout lorsqu’il est bien démontré que ce principe est en tout point 
d’accord avec l’esprit des articles 301 et 317 du Code pénal. 


Je n’admets qu’un seul ras où l’expert soit autorisé à faire intervenir la 
question de Quantité en matière d’empoisonnement, c’est lorsqu’il est parfai¬ 
tement avéré que la personne que l’on croit avoir succombé à une intoxi¬ 
cation, avait fait usage, quelque temps avant la mort, comme médicament, 
du toxique décelé par l’analyse. Ici la proportion de poison recueillie peut 
quelquefois fournir à l’expert un élément susceptible de l’aider à résoudre 
l’un des problèmes les plus difficiles de la toxicologie ; mais, je le répète, ce ne 
sera jamais là qu’ün des élémens de la solution du problème, et ce ne sera 
certes pas le plus important. 
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de poison obtenue, lorsque les recherches portent sur ceux 
des poisons qui existent naturellement dans le corps de 
l’homme, et qu’il faut nécessairement recourir à la méthode 
que j’ai indiquée en 1840 et en 1842 , et qui consiste à adop¬ 
ter un procédé susceptible de faire déceler le poison prove¬ 
nant d’un empoisonnement, tandis que cé procédé ne permet 
pas de découvrir la moindre trace de celui qui existe natu¬ 
rellement dans le corps de l’hommé. Ainsi, pour citer im 
seul exemple, faites bouillir dans l’eau pendant une demi- 
heuré le foie d’un homme empoisonné par un sel de Cuivre, 
la dissolution contiendra assez de cuivre pour pouvoir eu 
démontrer l’existence, tandis que le foie d’un individu qui 
h’aurâ pas été empoisonné , traité de meme par l’eau bouil¬ 
lante, ne cédera pas à ce liquide la moindre trace du cuivre 
qu’il contient naturellement : si vous Voulez obtenir celui-ci, 
il faudra incinérer le foie. 

On me demandera peut-être quelle doit être l’attitude de 
l’expert consulté sur un cas d’empoisonnement, lorsque le 
poison a été complètement expulsé des voies digestives et 
que déjà la portion absorbée a été complètement éliminée 
par l’urine ou par d’autres voies d’excrétion, ou bien quand 
il n’en reste que des traces : s’il lui est impossible de déce¬ 
ler la substance vénéneuse, dira-t-il que l’empoisonnement 
n’a pas eu lieu? Il s’en gardera bien; il devra, avant de se 
prononcer, examiner attentivement toutes les circonstances 
qui ont précédé et accompagné la maladie, ainsi que la na¬ 
ture des lésions cadavériques qui auront été constatées ; les 
symptômes observés, la marche et la durée de l’affection, 
le mode de traitement employé, et les altérations, des tissus 
lui permettront, dans certains cas, à!élever des doutes ou 
^étahlir des prohahilités sur l’existence d’un empoison¬ 
nement, et de fournir par là à l’instruction un élément im¬ 
portant; dans d’autres cas, il se bornera à déclarer çw «7 
ïiest pas impossihle (ÿXG’ le malade soit mort empoisonné, 
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tandis qu’il lui arrivera quelquefois de pouvoir affirmer que 
la mort reconnaît une autre cause que l’intoxication. 

Si, au contraire, il découvre des traces impondérables de 
matière vénéneuse, que cette matière ne soit pas du nom¬ 
bre de celles qui existent naturellement dans le corps 4p 
l’homme, et que, d’un autre côté, les symptômes éprouyés 
par le malade et les lésions constatées à l’ouverture du ca¬ 
davre, soient analogues à ceux que détermine le plus ordi¬ 
nairement cette matière vénéneuse, il affirmera qu’il y a eu 
empoisonnement, sauf à décider ensuite si le poison dont U 
s’agit n’aurait pas été administré par un homme de l’art, 
comme médicament} dans le but de guérir une maladie quel¬ 
conque. Ôn conçoit, en effet, qu’il puisse arriver que, cer¬ 
tains individus éprouvent des accidens graves pour avoif 
pris des doses médicamenteuses d’un poison qui n’auraient 
occasionné rien de semblable chez d’autres personnes. Voici, 
à l’appui de ce fait, une. observation curieuse : Il y a à peine 
un mois, je. ffis appelé pour voir la femme d’uu de mesçon- 
frèrès, qui était en proie à des .accidens d’empoisonnemenj 
assez .graves par suite d’uiie seule application^ sur les deux 
Conjonctives, de compresses imbibées de. laudanum liquide 
de Sydenham ; Çès accidens, qui diminuaient d’intensité par 
momens, et qui furent combattus par iffisage, dc boissons 
acidulées, de câ.fé| etc. ^ ne. çessèrênt qu’au bout de soixante 
heures environ, 

Deuxième puESTipN, —Est-iJ, indiffèrent, j^our con^tQr 
Ur In prés, fmç 4’m}e. mMtmçe vénéneuse, àrln-r 

fQis snr plusienire orSianes,^^ que SUT Içt tQtnr 

lite, ou se^deTtneni $ur une éie.Vun d^yCes orgnnos? 

Il importe d’autant plus d’agitçr cette question, que cerr 

tains experts n’hésitent pas aujourd’hui à la résoudre d’une 
manière , qui pourrait compromettre souvent le succès des 
expertises ; à les entendre, il est préférable d’expérimenter 
surffibuitièrne partie d’un ffije empoisonné que sur la tota- 
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lité de cet organe. Ainsi, dans l’affaire Lacoste, les experts 
de Paris, au lieu d’opérer sur 15§ grammes de foie qu’on mit 
à leur disposition, partagèrent cette quantité en deux parties 
égales et carbonisèrent chacune d’elles isolément. Quant.aux 
intestins grêles et au mésentère^ ils partagèrent en deux por¬ 
tions inégales lés grarnmes qui leur furent remis ; l’une 
de lOO grammes, et l’aiitre de 143 . Gette dernière portion, 
ainsi qu’on le ^prévoit déjà leur fournit plus d’arsenic que 
celle qui ne pesait que j.00 grammes. Jamais principe de 
toxicologie plus funeste n’a été mis en avant, et il ne me sera 
pas difficile de démontrer que ce que l’on a donne comme un 
progrès dans ces derniers temps ne tend a nen moins qu’a 
neus faire reculer de dix siècles et à désarmer ceux dont la 
justice réclame l’interYention. La question est déjà jugee 
pour ceux qui ont fait ce simplê calcul •. si 10 grammes de 
foie empoisonné par l’acide arsénieux, par exemple, donnent 
un d’arsenic, 20 grammes fourniront le double, ao grammes 
le triple, et ainsi de suite j peuxdà seront donc étonnés que 
la question leur soit présentée- Je partagerais cet étonné- 
ment avec eux si Je ne savais que. les inventeurs de cette nou¬ 
velle méthode se sont prévalus d’un principe vrai en lui- 
même, mais sans application possible à l’espèce. Ainsi, de 
ce qu’il est parfaitement reconnu qu’il y a des inconvéniens 
graves à carboniser ensemble fluüçnrs f à-ladois, 

ils ont conclu, contre toute raison, qu’il y avait les mêmes in¬ 
convéniens à carboniser la totalité: d’un de ces viscères plutôt 
qu’une de ses parties. Afin de mieux mo faire comprendre, 
je supposerai deux empQisopnemens'produits par l’acide ar¬ 
sénieux; ce que Je dirai de ce toxique s’appliquera aux autres 
poisons Admettons que le foie, la rate, les reins, les fou- 
et quelques dé chacun de ces ani¬ 

maux pèsent fi kilogr., et qu’il , y ad dans la totalité d§ 
organes 10 centigr. d’acide arsénieux. Admettons aussi que le 
foie de Chacun de' ces animauxAenîerme à jui seul fi^enii- 
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grammes de ce poison (on sait que cet organe en retient 
beaucoup), tandis que les 5 autres centigrammes seront ré¬ 
partis entre la rate, les reins, les poumons, le cœur et les 
muscles. Que l’on procède à la recherche de l’arsenic chez 
un des sujets en opérant à-la-fois sur tous les organes ; soit 
que l’on carbonise par les acides azotique ou sulfurique, ou 
qué l’on incinère par le nitrate de potasse, on essuiera une 
perte considérable d’arsenic, que j’évaluerai à 8 centigram¬ 
mes, en sorte que l’expert n’en recueillera que deux centi¬ 
grammes. Maintenant, pour l’autre cadavre, que l’on opère 
de lamèine manière sur le foie seul qui pèse 1 kil. et dans 
lequel, comme je l’ai déjà dit, il y avait 5 centigr. d’acide 
arsénieux; la perte ne sera que de 1 centigr. 3 milligr.; aussi 
l’expert obtiendra-t-il trois centigrammes sept milligram¬ 
mes dé poison, c’est-à-dire presque le double de ce qu’avaient 
fourni les organes réunis. Comment expliquer ces résultats? 
Rien n’est si facile : quoi que l’on fasse, pendant la carboni¬ 
sation ou l’incinération de la matière organique, à l’aidé dés 
procédés indiqués, on perd de l’arsenic et la perte est en rai¬ 
son directe du poids de la matière qu’il faut détruire. Ainsi 
pendant la carbonisation ou l’incinération du mélange des 6 
kilogrammes de foie, dératé, de reins, de poumons, etc., la 
perte doit être comparativement beaucoup plus grande que 
pendant là destruction dü foie seul, qui ne pèse que 1 kilo¬ 
gramme; Cet organe , en effet, perd d’abord ce qu’il aurait 
perdu s’il avait été carbonisé seul, et, de plus, ce que lui fait 
perdre la destruction d’une grande quantité de la matière 
animale avec laquelle il se trouve en contact, 
f Mais en sera-t-il de même lorsqu’on n’agira que sur le 
foie? Non certes, car l’acide arsénieux contenu’ dans cet or¬ 
gane est également disséminé dans toute la masse ; chacune 
de ses particules ên contient autant que celle qui l’avoisine, 
et la perte qui résulte de la carbonisation n’est jamais que 
proportionnelle à la masse que l’on carbonise . Ainsi en sup- 
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posant qu’elle soit de 5 milligrammes quand on détruit le cin¬ 
quième du foie, elle sera de 15 milligrammes si on carbonise 
la totalité de l’organe; par contre, la quantité d’arsenic 
fournie par le charbon, provenant d’un cinquième du foie, 
sera, dans l’hypothèse où je me suis placé, de 7 milligrammes, 
tandis qu’elle serait de 35 milligrammes si l’on, avait opéré 
sur la totalité du foie. 

Ces considérations expliquent suffisamment pourquoi, dans 
les expertises que j’ai été chargé de faire depuis 1839, et 
dans les expériences tentées en 1840 devant la commission 
de l’Institut, j’ai agi sur la totalité de cet organe ou du moins 
sur toute la quantité que l’on mettait à ma disposition. Ceux 
qui m’ont reproché d’avoir opéré autrement et d’avoir toii-r 
jours mélangé le foie à d’autres organes, auraient dû, avant 
de m’accuser à tort, lire les mémoires que j’ai publiés dans 
le tome viii àes, Mémoires de VAcadémie royale de mé¬ 
decine , ainsi que le rapport de l’Académie des sciences (i). 

Veut-on savoir maintenant quelles sont les conséquences 
graves que pourrait avoir l’adoption du système que je com¬ 
bats et celles qu’il a déjà eues? Je vais en énumérer quel- 
ques-mies. 1“ On n’a pas oublié que par suite de l’élimina¬ 
tion des poisons il arrive un moment où le foie d’un individu 
empoisonné ne contient plus la moindre trace de la sub¬ 
stance vénéneuse, tandis qu’il en aurait fourni beaucoup le 
lendemain ou le surlendemain du jour de l’empoisonnement. 
Il est évident dèsdors que la veille du jour où l’élimination 
devrait être terminée, l’organe dont je parle ne retiendi’ait 
qu’une quantité infinitésimale de celte substance. Qu’obtien- 


(1) Suivant moi, il n’existe qu’un seul cas où l’on doive agir sur une por¬ 
tion du foie seulement; c’est lorsque les magistrats supposent que les opéra¬ 
tions des premiers experts pourraient être contrôlées dans des expériences 
tdtérieures ; Hans cette espèce, on analyserait la moitié de l’organe et on con¬ 
serverait l’autre moitié. 
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dra^t-on à cette époque si l’on n’opèce que sur le huitième du 
foie? Rien 5 taudis qu’on attrait encore des chances d’ex^ 
traire une certaine quantité du toxique si l’on agissait sur la 
totalité du foie. 

2 “ Tout le monde sé rappelle^ le bruit que l’on a fait dans 
ces derniers temps pour établir qu’il n’existe pas de cuivré 
dans le corps de l’homme à l’état normal. Un an après avoir 
lu à l’institut un premier travail tendant à prouver que ce 
cuivre était un être de raison, MM. Flandhl et Danger ori^ 
communiqué une noUvellé note pour réfuter un mémoirè, 
que trois dé mes élèves, MM. Barse, Lanaux et Follin, 
avaient présenté à l’Académie des sciences , et dans lequel 
ils démontraient l’existence dû Cuivré dans le foie, n’importé 
de quel cadâvTé. Dans cette seconde note, MM. Flandin et 
Danger disaient que les expériences sur lesquelles ils ap¬ 
puyaient leur assertion avaient été faites devant un des 
membres de l’Académie des sciences, et qu’elles étnientcom 
formes aux idées émises par M. Chevreul; l’absencé du cui¬ 
vre dans les tissus de l’homme paraissait à ceS messieurs une 
vérité parfaitement démontrée , tandis que j’avais commis 
une erreur grave en adoptant l’existence de ce cuivre ; cette 
erreur parut tellement grossière à l’un des membres dé 
l’Institut, qu’il s’écria : Mais il faut rte savoir pas la chi¬ 
mie, pour avoir avancé un fuit pareil ! ■ 

On fera aisément la part qui revient à chacun des inté¬ 
ressés dans Cette discussion, en apprenant que l’existence du 
cuivre chez l’homme sain ne peut plus être Vobjet d’un 
doute pour personne, et que si ces messieurs ne l’ont pas 
trouvé, alors même qu’ils avaient annoncé pouvoir décou¬ 
vrir à V aide d’un procédé nouveau des quantités hifini- 
tésimales de cuivre, c’est que leur procédé est loin d’avoir 
la valeur qu’ils lui avaient accordée, et surtout qu’ils avaient 
commis la faute impardonnable d’agir sur quelques gratn-^ 
mes d’un foie ou d’un autre organe, au lieu d’opérer sur 



POUR prémunir lES EXPERTS. ' 3G7 

üiie mâssë Côiisidér'aljle dë matière. Je dis que rien né éàùrait 
eièusèr cette faute, puisque Sàrzeaü dé Rennes, l'àirteiif dé 
la découverte du cuivre dans le corps de flioiRme, avait in¬ 
diqué, en 18SÔ, que pour réussir à démontrer là présêncé 
de Ce iiiétai, il fallait opérer ati moins sur 6ÛÔ grammes dë 
matièPê. : 

'3° Àvânt dè passée outre, dèmand'oûsmoüs ce que de\ leni 
actuellement la loi établie par MM. Flandin et Danger,' sa¬ 
voir, que Vexistei'iee des poisons dans le corps de l homme 
est incompatible avec Vétat de santé'. pour renverser 
cette loi, je n’âvâis eu besoin que de rappeler que l’on trouve 
dans l’homme sain du phosphore, de la soude et quelques 
acides libres, substahees toutes vénéneüses j là présence in¬ 
contestable , et désormais incontestée, du cuivre dans nos 
tissus, porte à cette loi un tel coup, qu’ii ne nous reste plus 
qu’à l’oublier. 

4“ Signalons encore une conséquence grave de la deuxième 
erreur que je combats. J’avais dit que le sang des animaux 
empoisonnés par l’acide arsénieux, par le foie de soufre, etc., 
contenait ces poisons. MM. Flandin et Danger ont nié ce 
fait, et, dans une dé leurs lectures à ils ont an¬ 

noncé que le sâhg des animaux empoisonnés lié renfermait 
jamais le toxique qui leur avait été administré. J’âï répondu 
à mon tour, à FAcadémie dés scîénéés ; que je me proposais 
dé démontrer à la GOmmissîon, lorsqu’elle lë désirerait, 
combien le dire de ces messieurs était contrairé à la vérité. 
Ôn peut maintenant expliquer la différence de ces résultats ; 
é’est que lé sang ne contient que des traces delà substance 
vénéneuse et qU’oil né la découvre pas quand on agit, comme 
l’ont fait MM. Flandin ét Danger, sur quelques grammes, 
tandis qu’on démontre aisément la présence dé l’acide ar¬ 
sénieux, lorsqu’on opère sur une quantité sensiblement plus 
grande de matière. 

Un dernier nioV : à propos de ces assertions cbiitradictoi- 
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res sur rexislencc du cuivre dans le corps de l’homme, plu¬ 
sieurs critiques, animés, je n’en doute pas, des meilleures 
intentions, ont accusé la science qui sert de base aux exper¬ 
tises médico-légales ; quelle foi devons-nous ajouter, ont-ils 
dit, à la toxicologie dès que les uns nient positivement la 
présence dans nos tissus d’un métal que les autres prêtent 
dent au contraire y exister toujours? La réponse est facile; 
ce n’est pas la science qui est en défaut. 


DES ATTRIBUTIONS RESPECTIVES 

DU Médecin et du chirurgien , 

DANS LES MAISONS d’aliénés, 

FAK IMC. ABSIiOXir, 

Professeur de médecine légale â la Faculté de médecine" de Paris. 


La question des attributions respectives du médecin et du 
chirurgien dans les maisons d’aliénés a occupé, le mois der¬ 
nier , l’Académie royale de médecine pendant plusieurs 
séances. Cette compagnie en avait été saisie à l’occasion d’un 
conflit qui s’était élevé à la maison royale de Charenton, 
entre le médecin en chef et le chirurgien en chef de cette 
maison, au sujet d’une autopsie. La commission administra¬ 
tive qui régit la maison royale de Charenton, et à laquelle il 
en avait été référé sur le conflit, avait émis déjà une opinion 
conforme aux prétentions du médecin- mais le ministre de 
l’intérieur voulut en outre avoir l’avis de l’Académie, et, par 
une lettre spéciale, il soumit à cette compagnie la question 
suivante : 

« Si la direction des autopsies d’aliénés, qui, dans lésinai- 
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« sons d aliénés où il n’y a que des médecins, est confiée au 
« médecin en chef, doit lui être également laissée en entier 
(( dans celles de ces maisons ou il y a un chirurgien j ou si 
« au contraire, en quelques cas quil faudrait alors pré- 
« eiser, ces autopsies ne devraient pas être confiées au chi- 
« rurgien. )> 

L’Académie renvoya l’examen préalable de cette question à 
une commission composée de cinq de ses membres : MM. Or- 
f la, Louis, Bégin, Laugier et Adelon bien que la 
question parût au premier aspect devoir être d’une solution 
facile et prompte, deux circonstances vinrent en rendre la 
discussion un peu confuse et embarrassée. 

L’ùne de ces circonstances est què la question fut abordée 
sous la préoccupation, évidemment non fondée, qu’elle res¬ 
suscitait l’ancienne querelle des médecins et des chirurgiens 
relativement à leur suprématie ou égalité respective. L’un 
des contendans l’avait en effet présentée sous ce point de vue 
à presque tous les médecins et chirurgiens des hôpitaux de la 
capitale; et ceux-ci, prenant ainsi la question au point de 
vue des hôpitaux ordinaires, avaient tous, par des adhésions 
spéciales et écrites, proclamé avec toute raison : 1° l’égalité 
qui aujourd’hui existe et doit exister entre les médecins et les 
chirurgiens ; 2° l’indépendance absolue dans laquelle ils sont 
et doivent être aujourd’hui les uns des autres dans leurs ser¬ 
vices respectifs. 

L’autre circonstance est que, quoique la question posée 
par le ministre fût une question généi*ale et de principes, 
beaucoup de membres de l’Académie la compliquèrent du 
conflit qui y avait donné lieu, et en firent en certains points 
une question de personnes. La haute et légitime notabilité 
qu’avaient dans le corps médical de Paris les deux chefs de 
service de la maison de Charenton, les sentimens divers 
d’estime et d’amitié qu’avaient pour chacun d’eux tous les 
membres de l’Académie, les publications que l’un et l’autre 
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distribuèrent à i?Académie pendant la discussion de la.gues- 
|,ion, imprimèrent irrésistiblement à celle-ci un caractère un 
peii personnel, un pen passionné, et concoururent certaine¬ 
ment à la prolonger. 

Toutefois, ^a commission yiut, après quelque temps, pai' 
l’organe de M. Laugier qu’elle avait choisi pour rappor¬ 
teur, proposer, à l’Académie de sanctionner, comme propres 
à prévenir et à faire- cesser tous conflits des médecins et 
rurgiens dans les maisons d’aUénés, les trotô articles, régle¬ 
mentaires suivans : 1° que dès qu’un aliéné serait atteint 
d’une affection chirurgicale, le chirurgien devrait être appelé 
pour en diriger le traitement; que dans tous les cas où 
cette affection chirurgicale serait grave, la direction du trai- 
tenient du malade serait laissée en entier au chirurgien,; 
3“ enfin que, dans tes ças où l’aliéné succomberait à celte 
affection- chirnrgiçale, la direction de l’autopsie appartienT 
drait au chirurgien. .. 

J’avais, dans le sein de la commission, combattu çes trois 
articles, conime étant trop absolus; comme,étant opposés 
aux principes dominans dans les lois: et ordonnances relatives 
aux maisons d’alienes ; enfin comme étant: contraires à çe 
qu’exige la medecine pour que le traiteinent des aliénés; soù 
Le mieux possible dirige. Je les combattis de nouveau daos 
le sein dé l’Açademie ; et si j’y trouvai d’habites et de palSr 
sans contradicteurs, MM. Gerdy et Roehouæy}'j trouvai 
aussi de dignes soutiens, MM.. Reeamiér ^t Bourdon; etaur 
uolre proposition, l’Academie décida, que si la maladie cbi' 
rurgicale gra> e dont était atteint un aliéné devait être traitée 
par te chirurgien, le médecin continuerait néanmoins de vojr 
te malade au point de vue de l’aliénation mentale- Avec cette 
restriction furent adoptés les deux premiers ; articles de là 
commission. 

L’Académie allait engager la discussion, sur le troisièmei 
lorsque M. le Bégin, un des membres de la commission, 
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vint expriBaer ; gup lO; çoflamission, et çonségueiit l’Aca- 
démie, étaient engagées j^ps gnemau\'aisp\'oie:;;gueles J-cpis 
articles réglementaires proposéepe.répondaienj;,pas,,purér 
pondaient »al à la question du.niinistre;-et il proppsa :de 
S^Stituer au travail de la çpinmissipn, et à;Ce ,que l’Académie 
en ayait adppté déjà, un projet de lettre qu’il avait préparé,' et 
dont U donna aussitôt la lecture. 

,Pe PliPjct de letlre exprimait, que toutes les foife qu’un mé- 
d^in et un chirurgien sont appelés près d’un malade atteint 
àrla-fois d’une aliéiiation mentale et d’une maladie chirurgi- 
çalCj U y avait nécessité absplpe que ces; deux ministres de 
notre art s’entendissent et réglassent à.& cmeevt:, le traite¬ 
ment; que leur coweerr.était de rigueurj et qu’aucun article 
de réglement ; ne. pouvait; le remplacer et y suppléer- Il ajou¬ 
tait qu’il y avait dans les lois> ordonnances et réglemens sur 
les maisons d’alienes, tous les moyens, dont avait besoin le 
ministre pour imposer et obtenir ç.q, concert e.t qu’il suffi¬ 
sait de faire une application des principes emis dans ces,lois 
et ordonnances pour faire cesser aussitôt le conflit à l’occa¬ 
sion duquel avait surgi la question. , 

: L’extreme convenance et-l’esprit de conciliation qui ré¬ 
gnaient dans ce projet de lettre ; surtout la manière ferme et 
digne avec laquelle y était proclame le devoir qui est imposé 
atout médecin et chirurgien qui traitent eiisemhle un ma¬ 
lade, de combiner de concert le traitement à appliquer à ce 
malade , frappèrent. teHemcMt l’Académie , qu’elle fut siu* le 
point d’adopter immédiatement la lettre de M. 

M; Or/î^a; l’appuya vivement;. Bien que je ne la trouvasse 
pas aussi explicite que je l’cnsse voulu, et que, particülière- 
ment je lui reprochasse de ne pas coiiclui'e, je. me bâtarde 
lui donner,mon adliésion, parce que celte réponse me parais¬ 
sait de beaucoup préférable aux trois articles réglementaSi-es 
que j’avais combattus, et surtout parce qu’eile en appelait à 
l’application des principes émis dans les lois et ordonnances 
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qui régissent aujourd’hui les maisons d’aliénés. Sur ma pro¬ 
position, l’Académie renvoya le projet de lettre de M. Bégîn 
à l’examen de la commission. 

C’est alors que je préparai, avec l’intention de le soumettre 
à la commission, un autre projet de lettre qui ne différait de 
celui de M. Bégin que parce qu’il contenait des conclusions; 
et des conclusions motivées. Mais lors de ma réunion avec 
mes collègues, ayant trouvé ceux-ci unanimes pour accepter 
la lettre de M. Bégin, et craignant que la présentation d’un 
nouveau projet de lettre ne réveillât tous les débats et né fit 
recommencer une discussion qui avait déjà pris trop de teinps 
et éveillé trop de passions, je renonçai à communiquer la 
lettre que j’avais préparée, je joignis mon adhésion a celle 
de mes collègues, et sur la proposition unanime de la copï- 
mission, l’Académie adopta pour réponse à faire au ministre 
la lettre de M. .Be'jgrm. 

Toutefois, maintenant que cette affaire est finie, j’ai crû 
utile de publier dans ce recueil^ exclusivement consacré aux 
questions d'hygiène publique et de médecine légale, le projèt 
de lettre que j’avais préparé. Il me semble exprimer sur ce 
point de législation médicale les vrais principes. Du reste, il 
résulte de tout ce que jè viens de dire, que ce projet de lettre 
est mon œuvre propre, et que ce n’est, ni sur la commission 
de l’Académiej ni sur l’Académie, mais sur moi seul, que doit 
en retomber la responsabilité. ^ 

On a vu plus haut que la question posée par le ministrë 
était celle-ci : 

K< Si la direction des autopsies d’aliénés, qui dans les 
« maisons d’aliénés où il n’y a que des médecins, est confiée 
« au médecin en chef, doit lui être également laissée en en- 
« tiér dans celle de ces maisons où il y a un chirurgien ; où 
« si, au contraire, en quelques cas qu’il faudrait alors pré- 
-i< eiser, ces autopsies ne devraient pas être confiées au chi- 
« rurgien. » 
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Voici le projet de lettre que j’avais préparé : 

Monsieur le ministre, 

Pour répondre à la question que vous lui avez posée, l’Aca¬ 
démie a dû rechercher ce qu’était une maison d’aliénés 
comparativement aux établissemens hospitaliers ordinaires, 
et voir si le médecin et le chirurgien sont dans ces maisons- 
ce qu’ils sont dans les hôpitaux communs. Le résultat de son 
examen a été que les situations n’étaient pas, ne pouvaient 
pas et ne devaient pas être semblables. 

En effet, les hôpitaux ordinaires sont institués pour rece¬ 
voir toutes espèces de malades, des malades affectés de mala¬ 
dies chirurgicales tout autant que des malades atteints de ma¬ 
ladies internes : les uns et les autres de ces malades sont 
placés dans des services séparés, à chacun desquels préside 
avec toute indépendance, et sous son exclusive responsabi¬ 
lité, le chirurgien d’une part et le médecin de l’autre. En un 
mot, dans les hôpitaux ordinaires, le médecin et le chirur¬ 
gien sont dans des situations tout-à-fait semblables. 

Dans les maisons d’aliénés, au contraire, sont et ne doi¬ 
vent être reçus que des aliénés : la maladie pour laquelle ces 
maisons sont instituées est de celles qui réclament exclusi¬ 
vement les secours de la médecine : cette maladie est sans 
aucun rapport avec la chirurgie ; et ce n’est que rarement, et 
à l’occasion d’accidens fortuits, que le malade de ces maisons 
pourra avoir besoin des secours du chirurgien. Tandis que 
dans les hôpitaux ordinaires, les tâches du médecin et du 
chirurgien sont égales ; dans les maisons d’aliénés, c’est au 
médecin qu’advient la tâche principale ; elle est pour lui de 
tous les jours, de toutes les heures; elle porte sur tous les 
malades, en quelque situation qu’ils soient, et embrasse tou¬ 
tes les parties du service ; celle du chirurgien n’est qu’acci¬ 
dentelle, éventuelle, peut même n’avoir aucune occasion de 
s’appliquer, ne porte jamais que sur quelques malades, et est 
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bornée aux maladies chirurgicales dont les aliénés pétivent 
être accidentellement atteints. 

De cette différence fondamentale entré les maisons d’alié¬ 
nés èt les hôpitaux Ordinaires, résultent plüsieürs àùtrès dif¬ 
férences, dont nous mentionnerons surtout les trois qui süK 
vent , parce qu’elles ont rapport à la question qui nous est 
posée. 

1° Dans les hôpitaux: ordinaires, il y a etil doit toujours ÿ 
avoir des services distincts de médecine et de chirurgie. Dans 
les maisons d’aliénés, au contraire, cette distinction de sèr-. 
vices médicaux et chirurgicaux, non-seulement n’est pas iié- 
ce^âire^ mais n’est pas même possible. Le médecin placé 
l’aliéné selon ce que réclame l’état physique et mo'râide cét 
aliéné; tantôt le tenant dans une cellule isolée ; tantôt lé 
plaçant, efa des dortoirs communs à plusieurs autres aliénés ÿ 
se dirigeant surtout pour ce placement d’après lé genre d’âlié^ 
nation de chaque malade. . - 

2 ° Dans les hôpitaux généraux, il y a nécessité qu’ity aitàH 
la-fois des médecins et des chirurgiens. Dans lès maisons’ 
d’aliénés, au contraire, il est possible; et c’est ce qui est pour 
le plus grand nombre de cès maisons; de n’attacher à l’éta- 
büssèment que des médecins : pour les cas éventuels et rares 
où des secours chirurgicaux deviendraient nécessaires ^10 
médecin lès demanderait à des chirUrgiens du dehors et noH 
attachés à l’établissement. : 

Enfin , dans les hôpitaux ordinaires; le médecin et lé 
chirurgien ont; nous l’avons déjà dit, des tâches égalément' 
importantes; et par suite; des situations tout-à-fait sembla¬ 
bles. Dans les maisons d’aliénés, au contraire, lorsqu-un Chi¬ 
rurgien y aura été attaché ; la situation de celui-ci aura né¬ 
cessairement une importance moindre que celle du médecin. 
L'CSt, en éffèt; avons-nous dit, au médecin qu’advient la lâche 
principale; son service est incessant, universel ; celui du chi¬ 
rurgien n?est qu’éventuel, peut même n’avoir jamais à s’ap- 
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pliquer, et cela seul déjà suffirait pour Justifier la différence 
que nous signalons ici. Mais de plus, elle est impérieüse- 
naent cbîhihandée par deux autres considérations qui sont 
tout-à-fait dominantes dans les maisons d’aliénés, et qui 
achèvent de distinguer profondément ces maisons des éta- 
blissemens hospitaliers ordinaires. De cès considérations, 
l’une est médicale étl’autre administrative. 

La première, toute scientifique et médicale, est prisé dans 
les nécessités du traitement de l’aliénation mentale. Ce trai¬ 
tement ne se compose pas seulemenl de l’emploi d’agens 
physiques et médicamenteux; il comprend surtout, avant 
tout, et au-dessus de tout, lé système d’impressions morales 
auxquelles On soumet l’aliéné. Et de là la nécessité que le 
médecin prenne en première considération tout ce qui con¬ 
cerne la vie mentale de l’aliéné, ait pouvoir absolu sur lui; 
règle à son gré tous les détails, de sa vie intelléctuelle et af¬ 
fective. Or, un traitement chirurgical se compose d’actes qui 
irrésistiblement font impression sur l’aliéné; et par consé¬ 
quent, au même titré que lé médecin a à juger si le malade 
doit être tenu isolé ou être placé dans la compagnie d’au¬ 
tres personnes; s’il doit lui être permis dé voir ses pro¬ 
ches oii être privé de leurs visites ; s’il doit être laissé oisif 
ou être appliqué à quelques travaux; etc.; au même titre, le 
médecin doit calculer les effets du traitement chirurgical 
sur le moral de l’aliéné, et, sous ce rapport, soumettre jus¬ 
qu’à un certain point ce traitement à sa direction. Le chi¬ 
rurgien, qui peut-être alors voit le malade pour la première 
fois^ ne peut pas juger les effets moraux de ce traitement 
aussi bien que le médecin qui l’a vu tous les jours, et sans 
discontinuer, depuis son entrée dans la maison. Tout au 
plus ferait-on à pette règle une exception, pour le cas où la 
maladie chirurgicale pour laquelle seraient réclamés les se¬ 
cours du chirurgien, menacerait prochainement la vie de l’a¬ 
liéné. Et encore, qui né comprend que le médecin qm a été 
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choisi en raison de ses lumières et de sa probité, et sur le¬ 
quel repose, en sa qualité de chef, toute la responsabilité, 
serait le premier, dans ces cas, non-seulement à réclamer 
rassisiance du chirurgien, mais à s’abandonner à son exclu¬ 
sive direction. 

Telle doit donc être, monsieur le ministre, au point de vue 
médical, la situation respective du médecin et du chirurgien 
dans les maisons d’aliénés : au chirurgien, le traitement de 
l’affection chirurgicale, en soumettant son action au conseil 
du médecin en ce qu’exige l’aliénation mentale; au méde¬ 
cin, le traitement de l’aliénation mentale, et par conséquent 
la direction générale de toute la vie de l’aliéné. Ainsi le 
veulent la force des choses et l’intérêt des aliénés, et cela 
sans que soit violé le principe de l’égalité du médecin et 
du chirurgien ; sans que par là on ressuscite le dogme 
suranné et injuste de la suprématie de la médecine sur la 
chirurgie. Ainsi le voulait surtout la nécessité d’avoir dans 
les maisons d’aliénés un chef responsable, et ceci nous 
conduit à la considération administrative que nous avons 
annoncée. 

Tandis que c’est de leur plein gré que les malades sont 
reçus dans les hôpitaux ordinaires, c’èst, au contraire, le 
plus souvent contre leur volonté que les fous sont placés 
dans les maisons d’aliénés ; il faut, pour les y faire entrer, 
user de rusesj ou employer la contrainte; on viole à leur 
égard le droit de la liberté individuelle ; et soit que leur place¬ 
ment dans ces maisons soit l’acte de leur famille, soit qu’il 
ait été ordonné d’office par l’administration, toujours est-il 
que dans l’mi et dans l’autre cas la responsabilité de l’adminis¬ 
tration est engagée. De plus, pendant le séjour que ces ma¬ 
lades font dans la maison, trop souvent il faut user contre 
eux de moyens répressifs pour prévenir les effets de l’idée 
déliranté qui les domine, pour les empêcher de se nuire à 
eux-mêmes et aux autres; et, sous ce nouveau point de vue, 
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est encore engagée la responsabilité de l’autorité adminis-r 
trative à laquelle la loi a confié la direction et la surveil¬ 
lance des maisons d’aliénés. Or, si l’administration est ainsi 
responsable envers la société, envers les familles des allé-, 
nés, et envers les aliénés eux-mêmes, de. tout ce qui se fait 
dans les maisons d’aliénés, n’était-il pas nécessaire qu’elle 
confiât la^ direction de ces maisons à un chef ayant toute 
compétence au point de vue de la science médicale, et sur 
lequel elle se déchargeât de toute la responsabilité qui pe¬ 
sait sur elle? Et si dès-lors il fallait en toute maison d’aliénés 
un chef, et un chef pris dans les ministres -de notre art, ce 
chef ne devait-il pas être le médecin plutôt que le chirur¬ 
gien? N’avons-rnous pas vu de nos jours même, un homme 
éminent, aujourd’hui magistrat élevé de la cour suprême, 
attaquer la séquestration légitime d’un fou, au nom du res¬ 
pect dû à la liberté individuelle, et exprimer la crainte que 
désormais les déclarations de folie vinssent remplacer les 
lettres de cachet, et Charenton faire l’office de la Bastille? 
Était-il possible à l’administration de ne pas se prémunir 
contre de pareilles accusations? et ne doit-on pas louer la 
loi de 1838, qui l’a mise à couvert en faisant tout dépendre 
de la décision du médecin? 

Ainsi, ce qui devait être de la situation respective du mé¬ 
decin et du chirurgien dans les maisons d’aliénés au point 
de vue de la médecine, est aussi imposé par les besoins de 
l’administration ; et en l’exprimant ici, l’Académie se hâte 
d’ajouter que c’est aussi d’après ces mêmes principes qu’a 
été formulé le réglement ministériel qui depuis le 1®” novem¬ 
bre 1814 régit la maison royale de Charenton; qu’ont été 
écrites la loi de juin 1838 sur les aliénés ; et l’ordonnance 
royale de décembre 1839, destinée à mettre en exécution cette 
loi. Dans ces réglemens, lois et ordonnance, tout le service 
médical est mis sous la direction et responsabilité du méde¬ 
cin en chef ; c’est à lui que sont confiés tous les détails de la 
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police et discipline des aliénés, entrée, sortie, placeitieritj 
travaux, traitement, etc. : 

^ Or, c’est d’après ces mêmes pritici|)es, monsieur le irii-- 
nistre, que doit être résolue la question relative aux au¬ 
topsies des aliénés décédés. Comme pour toute autre par¬ 
tie du service médical, la direction des autopsies doit 
partenir au médecin en chef. D’abord , elle ne peut être 
confiée à aucüh autre, dans les maisons d’âliénés où il 
n’y à pas dè chirurgien. Eh second lieu, elle doit lui ap¬ 
partenir encore, ihême dans les maisons où il y à un chi¬ 
rurgien , dans les cas où l’aliéné décédé h’a eu aucune 
affection chiriirgicale, èt n’a jamais reçu les soins du chi¬ 
rurgien. De doute ne peut tout au plus exister que pôur 
les -cas où l’aliéné a euj pendant sa vie, une affection 
chirurgicale gravé y et Surtout s’il a Succombé à cette' Af¬ 
fection. ' 

L’Académie reconnaît qu’il serait désirable que, dans cë 
dernier eaS, chacun des chefs du service pût^ par l’ouverturë 
dû cadavre, s’éclairer sûr l’une èt l’aütre dès deux maladies 
qüi ont réclamé leurs soins. Maisèlle fie pensé pas qu'il soif 
nécessaire dé faire pour ces cas une exception au principe 
qu’elle vient de poser. Surtout, elle ne croit pas possible dè 
f rêcisér dânè u^ 'i’éÿ lèvent les cas pour lesquels serait 
faite cette exceptioni Èllè se dit, qu’ürie mâiSOn d’aliénés 
n’est pas un établissement préparé pour les progrès dé là 
chirurgie, mais ihstitüé exclusivement pour le service deS 
aliénés et servir àux progrès dé là partie de la médecine qui 
concerne les aiiénatiohs luèritaiéS. Elle se rappelle que ja¬ 
mais cés maisons ne peuvent et ne doivent être librement 
ouvertes aUx éfèves pour les besoins généraux de l’instriic- 
tioU. Elle pense enfin, qu’il suffit, pour les autopsies de ce 
gènrë j d'imposer au médecin les Obligations suivantes t 
î“ d’appeler toüjours lé èhirurgién à rautopsie ; 2° de la diri¬ 
ger défffânière, à ce quele chirûrgien pUîSsé, le plus possible, 
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faire sur le cadavre les recherches relatives à la maladie 
chirurgicale qu’a eue raliérié.: 

L’Académie,- monsieur le ministre, n’avait pas à s’occuper 
du conflit à l’occasion diiquel a surgi la question suriaquèllè 
vous l’avez, consultée : elle n’a pu que .s'en affliger. Mais ellë 
croit devoir rappeler, que toutes les fois qu’un médecin et un 
chirurgien ont à traiter simultanément un malade^ les inté¬ 
rêts de l’humanité, et par conséqueritles devoirs les plus sa¬ 
crés de leur profèssiori, leur commandent impérieusement 
d’agir de concert^ cé concèrtest pour eux la première des obli* 
gâtions^ Du reste nul conflit n’ek possible là bu les attribu¬ 
tions de chacun sont bien précisées ; celles du médecin et du 
chirurgien dans les maisons d’aliénés le sont nettehient dans 
la loi de 1838, dans l’Ordonnance royale de 1839 j et dans le 
réglement de lamaisbnrOyale deCharenton du l®*" novembre 
1814. Il doit sufiire de la haute autorité de votre parole pour 
le faire cesser à l’instant. 


RAPPORTS 

SDE PLUSIEURS CAS D’iDENTltÈ, 

PÀK M. X.É HÉNRI BÂ'TABS. 


La législation a prévu les circonstances dans lesquelles il 
est important pour un individu de faire constater des indices 
assez graves pour établir son identité, et par conséquent son 
admission à la possession d’état ét aux avantagés qui ën 
sultent art. 321-23). 

Mais ces circonstances sont rares, en justice civile, et les 
auteurs d’ouvrages de médecine légale citent à ce sujet, 
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comme lui fait très intéressant, la consultation de Louis, 
relative aux sieurs Baronet et Babilot. 

En justice criminelle, les récherches pour la constatation 
d’identité sont fréquentes, et elles réclament le plus souvent 
l’intervention des médecins. Dans le cours des instructions 
judiciaires, les prévenus qui ont été arrêtés sous un faux nom 
ont intérêt à dissimuler leur identité, et à cacher des infir- 
ou des qui servent à l’établir. 

Le médecin chargé de cette recherche doit faire, avec toute 
la réserve possible, une visite minutieuse de toutes les partiés 
du corps , et il arrive ainsi à noter tous les signes naturels 
ou accidentels que l’on peut rapprocher de ceux déjà con¬ 
statés. J’ai reconnu l’utilité d’un pareil examen en plusieurs 
circonstances, dans lesquelles les détails que j’avais recueillis 
ont facilité les investigations de la justice. 

Je n’insisterai pas, dans cet article, sur les caractères tout 
particuliers que j’ai observés dans certaines cicatrices, selon 
leurs causes, leur nature et leur siège, non plus que sur les 
tracés que diverses professions impriment sur quelques par¬ 
ties du corps de ceux qui s’y sont livrés. 

Les Annales d'Hygiène et de Médecine légale renfer¬ 
ment déjà plusieurs, rapports (1) sur l’examen d’ossemens 
dont la découverte a fait établir l’identité de ceux qui avaient 
péri victimes d’un crime. Je joins à ces faits deux cas nou¬ 
veaux que j’ai eu occasion d’observer. 

PREMIER RAPPORT. 

\ EXPOSÉ DES FAITS, 

Le sieur Adnet (Étienne), âgé de 45 ans, marchand de 
foin et de paille, demeurant dans la commune d’Ozouer-le- 
Voulgis (Seine-et-Marne), disparut subitement le 11 dé- 


(i); Voy. loœe XI, p. 117; xv, p, 214. 
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cembre 1838, avec son cheval et sa charrette, après avoir 
touché le prix d’un chargement de luzerne. On supposa qu’il 
avait été victime de quelque attentat. 

Le h décembre 1840 j des ouvriers terrassiers occupés à 
fouiller un terrain situé dans la plaine de Bercy, sur l’empla¬ 
cement destiné au camp de Charenton, vis-à-vis du château 
de Bercy j à 80 mètres environ de la grande route, trouvèrent 
un squelette humain à 46 centimètres environ de la super¬ 
ficie. Il n’y avait aucuns vestiges de vêtemens ni de linceul, 
mais seulemént un échalas qui était placé sur le squelette, 
et selon sa longueur. Le procès-verbal rédigé à cette occa¬ 
sion déclare que tout porte à croii*e que ces ossemens appar¬ 
tenaient à un corps déposé dans la terre depuis vingt-cinq 
ans. Tout fait présumer, dit-on, que l’on a trouvé là le résul¬ 
tat d’une exécution militaire du temps de l’occupation par les 
armées étrangères. 

Le 10 janvier 1841, les ossemens furent réunis et envoyés 
à Paris, pour être déposés à la Morgue. Une instruction fut 
commencée, et je fus chargé de donner mon avis sur plusieurs 
questions. 

En vertu de l’ordonnance de M. P. Voizot, juge d’instruc¬ 
tion près le tribunal de première instance de la-Seine; vu la 
procédure commencée à l’occasion d’ossemens humains trou¬ 
vés enfouis dans un champ dépendant du territoire de la 
commune de Charenton, et que l’on suppose être ceux d’un 
nommé Adnet, disparu depuis deux ans-; 

Attendu qu’il importe de réunir ces ossemens, à l’effet de 
déterminer autant que possible : 1“ quel était, au moment 
de la mort, l’âge de l’individu auquel ils ont aj>partenu; 
2“ quelle taille avait cet individu; 3“ l’état de sa mâ¬ 
choire, combien de dents il lui reste, celles qui lui 
manquent; 4“ qiielle est la couleur de ses cheveux; 4" en¬ 
fin, s’il existe des traces de violences ou de fractures sur 
lesdits ossemens; 6° quelles ont été les cames de la mort. 
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Nous soussigné, ayons été ço|nmis à l’çffet de précédée 
aux opérations pi-dessus ppçsçrites. • 

Et attendu qu’il résulte de l’instruction que le sieur, Adnct, 
dont on suppose que lesdits ossentens proviennent, avait de¬ 
puis deu^ ans des douleurs dans le genou droit,, par suite 
desquelles il boîtait, .M. le juge d’iustruction nous a invité 
à examiner notamnaent cette partie des ossemens, afin d’étaT 
blir s’il y existe quelque trace de lésion ou quelque, altération 
provenant de douleurs. . ; 

Après avoir prêté serment entre les mains de M.Voizotj 
juge d’instruction, nous avons pris communication des pièces 
de l’instruction commencée , relatives au nominé Adnet>i gt 
nous nous sommes fait remettre lesdits ossemens , déposés 
à la Morgue. 

On nous a pr^enté un panier en osier, à claire voiei reUT 
fermant des ossemens à l’état sec. Ce panier est garni de. cor 
peaux en bois blanc ; il est ficelé, et çaebeté du sceau de la 
mairie de Charenton. Une étiquette porte l’adresse, de M- te 
procureur du roi, à Paris. 

Nous avons fait l’ouverture de ce panier, qui contenait tes ' 
ossemens dont la description suit : 

: Crâne. — Les difEérens. os qui le composent sont intacts j 
sans fêlures ni fractures, et réunis par leurs sutures. L’ossi¬ 
fication des sutures n’est complète que pour les frontaux; 
dans tous les autres, points, la désunion serait possiMe-.La 
cloison nasale, l’os ethmoïde, le sphénoïde, sont en place, ^ 
entiers, complets ; il en est de même des os propres du nez 
et des parois orbitaires. Ce crâne est volumineux. Le front 
est élevé, large, l’angle facial presque droit ; la teinte 
rougeâtre du tissu osseux est vraisemblablenient due à son 
séjour prolongé dans un terrain rougeâtre et ferrugineux. 
Nous avons dit que les os étaient nus ; cependant ceux qui 
forment la base du crâne sont encore à l’état gras. La sub ¬ 
stance cérébrale a disparu. . 
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La inâçhpirç supérieure est dans l’état suivant : à di'oite, ü 
existe deux grosses inolaires; deux petites, la canine et deu^ 
incisives, sptit tombées des ah'éoles, mais sans doute lors; de 
l’e^umation. A gauche, deux grosses molaires, deux petitess. 
Les alvéoles qui on,t contenu la canine et les deux incisives 
sont çompléteinen.t effacées ; le tissu osseux est revsdd sqr 
Jui-uiême, et a rempli ces cavités : ce travail remonte à plu- 
Sienrs années, Les dents qui restent sont salieg par de la 
matière noirâtre. La dernière grosse molaire de chaque côté, 
dite dent de sagesSC) m’est pas sertie de ralvéole; à gauche, 
en voit le rudiment de çet OS* Il n’y a donc à la mâchoire 
supérieure que 14 dents. 

La mâchoire inférieure est brisée en deux fragmens. Au 
niveau de la symphyse, noiis trouvons:-:àdroite, deux grc^ses 
molaires intactes j à gauche, une grosse molaire, uiie portk)n 
de molaire cariée. Les den^ alvéoles qui avoisinent ceUe-ci 
présentent un développement du tissitj spongieux do l’os, qui 
indique que les donts qu’elles ont contenues oiit dfitrnites 
et remplacées par la substance osseuse. Les incisiyes et les 
canines ne se retrouvent plus ; elles seront tombées lors de la 
brisure de da mâchoire;; cette, brisure est réçente., et a été 
faite, pendant l’exhumation • 

]!^L>us avon^^ réuni et classé les vertèbies d’après leurs ca¬ 
ractères. anatomiques. Sur les 24 vertèbres qni composent 
le raçhis, il en manque seulement 4 , qui u’anront pas été 
recueillies lors de l’exhumation; ; d en est de même pour trois 
petits os coçcygiens. Les deuxième et troisième vertèbres 
dorsales, ainsi que la première pièce du coccyx , sont à l’état 
gras ; toutes les autres vertèbres sont seches. Le bord infé¬ 
rieur du corps de plusieurs vertèbres est hypertrophié , et 
forme une espèce de bourrelet osseux qm pendant la vie de¬ 
vait recouvrir les cartilages inter-vertébraux, et forcer l’indi¬ 
vidu auquel elles appartenaient ù se tenir incliné en avant. 

Côtes. — Le sternum ;est entier 5 les diverses pièces qui le 
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composent sont soudées entre elles. Il y a dix côtes droites, 
dix gauches ; l’extrémité antérieure de plusieurs d’entre elles 
est brisée. Nous avons réuni les fragmens en un paquet. Ces 
fragniensne présentent aucun caractère particulier qui puisse 
faire présumer que les côtes auraient été fracturées pendant 
la vie. Nous avons reconnu les clavicules droite et gauche; 
celle-ci à l’état gras. Les omoplates droite et gauche, l’hu¬ 
mérus droit, le radius droit, à l’état gras; le radius gau¬ 
che ; le cubitus droit à l’état gras ; le gauche à l’état gras ; 
cet os est brisé à son tiers inférieur. Nous n’avons pas. 
retrouvé le fragment correspondant. Aucun os des deux 
mains. 

Bassin. — Les deux os du bassin sont entiers et intacts. 
Le rapprochement anguleux de l’arcade pubienne démontre 
que ces os sont ceux d’un squelette d’homme. 

Membres inférieurs. — Fémurs droit et gauche, tibia, 
péronés droit et gauche, calcanéum ; astragale, scaphoïde, 
cuboïde, 2 cunéiformes du pied droit; calcanéum,astragale, 
scaphoïde, cuboïde du pied gauche ; neuf os des métatarses. 

Première question. — Déterminer quel était, au mo¬ 
ment de la mort, Vâge de Vindividu auquel les osse- 
mens ont ajp-partenù. — L’examen attentif des os dont nous 
avons donné l’énumération détaillée et la description, fait 
reconnaître que ces ossemens ont appartenu à un homme, et 
que cet homme était au-dessus de l’âge adulte. Le peu de 
largeur de l’excavation du bassin, le diamètre de ses dé¬ 
troits ; et particulièrement la forme angulaire de l’arcade 
soîis-pubienne, sont autant de caractères anatomiques faciles 
à vérifier, et qui établissent que ces ossemens sont ceux d’un 
homme. 

Quant à l’appréciation de l’âge, si on considère que les 
deux portions qui composent le coronal sont entièrement 
soudées, que les engrenurés des diverses sutures sont très 
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solides, sans cependant être ossifiées; si on observe l’obli¬ 
quité du corps de la mâchoire inférieure, le développe¬ 
ment des dents, l’usure de leur couronne, l’ossification des 
pièces qui composent le sternum, celle des extrémités épi- 
physaires de tous les os qui avaient atteint leur plus grand 
volume ; si enfin on s’éclaire de tous les renseignemens que 
peuvent fournir les détails anatomiques de ces ossemens, on 
arrive à conclure que l’individu auquel ils ont appartenu 
n’était pas un vieillard, mais qu’il avait acquis tout son dé¬ 
veloppement, et que l’on peut placer son âge entre quarante 
et cinquante ans. 

Deuxième question. — QweZifé taille avait cet inài-^ 
weZw.? Nous avons mesuré exactement chacun des os des 
extrémités supérieure et inférieure, et nous avons trouvé : 


Tibia. . . 

. 33 cent.' 

Radius. . . 

21 cent. 

Péroné. . 

. 32 

Cubitus. . 

. '24 

Fémur . . 

. 43 

Humérus. . 

. 31 


En faisant usage des tableaux dressés par M. Orfila pour 
déterminer la taille d’une personne lorsque l’on n’a à sa dis¬ 
position qu’un oü plusieurs ossemens, et en basant notre éva¬ 
luation soit d’après le tibia ou lé péroné, soit d’après le 
radius ou le cubitus, os dont la mesuré peut être prise de la 
manière la plus précise , nous sommes arrivés à déterminer 
gué cet individu devait avoir une taille de cent., cette 
petite taille nous a étonné au premier moment, car c’est la 
taille ordinaire des femmes. Aussi lorsque nous avons 
questionné la Veuve Adnet l’avons-nous engagée à bien se 
rappeler quelle était la taille de son mari; elle nous a répondu 
qu’il n’était pas plus grand qu’elle et que ses souliers ou ses 
sabots lui servaient ; nous avons mesuré la taille de la femme 

Adnet et nous l’avons trouvée de 2 cent. 

Nous joignons à notre rapport un certificat de M. Fournier, 
maire delà commune d’Ozouerle Voulgis, auquel nous nous 
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sommes adressés, et qui atteste que le sieur Adnet était de la 
taille de 1*"53 cent, environ. 

Troisième question. —État de la mâchoire, — Corn- 
1)ien de dents il reste, celles qui lui manquent. — Nous 
avons donné la description des mâchoires et il en résulté que 
lors de sa mort cet individu n’avait à la mâchoire supérieure 
que il dents et qu’il lui nvjinquait depuis long-temps les deux 
incisives et la canine gauche ; qu’à la mâchoire inférieuré il 
avait ^ dents, une cariée; qu’il en manquait 5 qui avaient été 
elles-mêmes cariées. — Il est facile de reconnaître que éet 
individu n’a eu que 28 dents et qu’elles devaient-être en fort 
mauvais, état. 

Quatrième xîuestion. —La couleur des cheveux. — 
Lors de l’exhumation on n’a pas recueilli les cheveux, parce 
que probablement on ne les a pas aperçus, mais nous présu¬ 
mons qu’il devait encore en exister une certaine quantité. 

Cinquième question. — S’il existe des traces de vio¬ 
lence^ -ou de fractures sur les ossemens. — Tous les os 
sont dans un état complet d’intégrité, c’est à peine si le tissa 
spongieux des extrémités a commencé à se détruire, Les ps 
du crâne, même les plus délicats, tels que les ethmoïdes, sont 
entiers. Quelques-unes des côtes ont été brisées à leur extré¬ 
mité antérieure, on ne doit l’attribuer qu’au défaut de précau¬ 
tions lors, de l’extrâction de ces ossemens. 

La supposition de M. le maire de Charenton, qui présuBl# 
que ces ossemens sont le résultat d’une exécution militaire 
du temps de l’occupation par les armées étrangères, ne nous 
paraît pas avoir de vraisemblance. En effet, à part la déter-- 
mination de l’époque depuis laquelle ces os sont enfouis, 
question sur laquelle nous allons revenir, il est probable si¬ 
non nécessaire que les os du crâne, du rachis, du bassin, 
eussent portés des traces de projectiles, car dans une exécu¬ 
tion militaire, les coups sont dirigés en grand nombre.vers 
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ces régions, cl nous avons dit qu’il n’y avait aucune fracture 
ni aucune lésion des os. 

Quelles ont ete les causes de la mort ? — L’examen des 
ossemens seuls, qui sont dans un état complet d’intégrité, 
ne nous permet pas, on le conçoit, de répondre à cette ques¬ 
tion , et l’absence de toute lésion des bs n’empêche pas ce¬ 
pendant d’admettre que cet individu ait succombé aux vio¬ 
lences dont il aurait été la victime. 

Existe-t-il, notamment sur le genou droit, des traces 
ou des altérations des os ayant pu déterminer des dour- 
leurs qui faisaient hôiter le sieur A dnet.—U e% 3 iméTi le 
plus attentif de l’extrémité inférieure du fémur et de la par¬ 
tie supérieure du tibia, ne nous a fait reconnaître aucune 
altération du tissu osseux. Les douleurs qui, pendant deux 
ans, ont fait boiter le sieur Adnet, pouvaient avoir leur siège 
dans les muscles de cette région ou sur le trajet du nerf po¬ 
plité, et ce genre de maladie ne laisse après la mort aucune 
trace appréciable. . 

Après avoir répondu aux questions posées par M. le juge 
d’instruction, il nous semble important de discuter ici quel¬ 
ques-uns des faits qui peuvent servir à faire constater l’iden¬ 
tité du sieur Adnet. 

Quelle était la taille du sieur Adnet ? — Lorsque nous 
avons évalué la taille du squelette, d’après la mesure de 
quelques-uns des osseinens, nous avons été étonnés de sa 
petitesse cent, à 56 cent. 5 aussi avons-nous interrogé 
la veuve Adnet sur la taille qu’avait son mari. Cette femme 
nous a affirmé qu’il n’était pas plus grand qu’elle et qu’ils 
échangeaient leurs chaussures. Nous avons mesuré la femme 
Adnet, elle a 1“52 cent.; afin d’avoir des renseignemens au¬ 
thentiques, nous avons fait demander les papiers relatifs à la 
conscription ou au service militaire d’Adnet. Le maire de la 
commune d’Ozouer-le-Voulgis nous a adressé le Certificat ci- 
joint dans lequel il dit : quil est à sa parfaite connaissance 



RAPPORTS 


388 

que le nommé EtienneGeneviève Adnet était de la taille 
de 1“53 cent. 

Quel était l’état de la mâchoire du sieur Adnet? — 

Nous avons en vain interrogé tous les souvenirs de la veuve 
Adnet ou de ses enfans, elle se rappelle seulement qu’il 
manquait en devant des dents à son mari, mais elle ne peut 
pas les désigner. M. Fournier, médecin et maire de la com¬ 
mune d’Ozouer-le-Voulgis, qui avait soigné le sieur Adnet at¬ 
teste : qu’il doit avoir plusieurs dents molaires de moins, 
qui ont été extraites par lui, il y a plusieurs années, 
mais dont il lui est hnpossihle de préciser le côté, et j 
qu’il avait heaueoup de dents gâtées. 

Les caractères d’identité fournis par l’état de la mâchoire 
du squelette auraient une valeur encore plus grande, srlês 
dépositions de gens ayant connu le sieur Adnet établissaient 
qu’en haut et à gauche il lui manquait trois dents depuis plu¬ 
sieurs années. Toujours est-il établi par nos recherches que ! 
les dents étaient en mauvais état, cariées pour la plupart. Ces 
détails se rapportent aux déclarations de M. Fournier. 

Depuis combien de temps ces ossemens sont-ils enfouis 
dans le lieu où on les a trouvés ? — L’examen attentif des 
ossemens fait reconnaître que, selon toute probabilité, ils 
n’ont été enfouis que depuis peu d’années. 

En effet, le squelette n’a été inhumé qu’à 30 ou 45 centim. 
dè profondeur, recouvert de grosses pierres. Le sol est sa¬ 
blonneux, ocracéj se laissant facilement pénétrer par l’air et 
par l’eau, se desséchant aussi très promptement sous l’in¬ 
fluence du soleil. Le cadavre, placé dans ces conditions, de¬ 
vait se détruire avec la plus grande rapidité, car on sait : que 
si la matière animale ré est enterrée qu’à 6 ow 6 pouces 
de profondeur et qu’on l’arrose elle se pourrira aussi 
vite que dans l’eau stagnante. 

Ici, toutes les matières animales qui recouvrent les os ont 
été détruites, mais les portions spongieuses des os sont in- 
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tactes, les os du crâne même les plus délicats ne sont pas 
détachés, ceux qui forment la boîte osseuse sont réunis par 
leurs sutures. Un assez grand nombre d’os sont à l’état grasy 
c’est-à-dire que la matière animale gélatineuse, dont ils 
étaient imprégnés, n’a pas été complètement détruite, ce qui 
aurait eu lieu nécessairement si un temps aussi long, dix ou 
vingt-cinq ans s’étaient écoulés depuis l’inhumation. 

A ces caractères particuliers, si nous ajoutons la pesanteur 
des os, l’existence sur leurs trajets de débris filamenteux de 
matière animale, nous sommes autorisés à admettre que ces 
ossemens peuvent n’avoir été enfouis que depuis deux an¬ 
nées. 

Description de Véchatas trouvé sur le squelette. 

On avait trouvé sur le squelette un échalas, nous igno¬ 
rons s’il était entier ou si, pour plus de facilité, on l’a brisé 
en plusieurs fragmens pour le placer dans le panier avec les 
ossemens. 

Nous avons réuni les cinq fragmens qui font évidemment 
partie du même, morceau, leur longueur totale est de 98 cen¬ 
timètres. Ce morceau de bois, en chêne est triangulaire un 
peu effilé à sa grosse extrémité ; deux des côtés ont 5 centi¬ 
mètres dans la plus grande largeur, le troisième côté a 3 cen¬ 
timètres. Le tissu du bois ne s’est ramolli que sur quelques 
points de sa surface où il a la consistance du liège, dans 
tous les autres il est très solide. 

Sur plusieurs arêtes, et notamment vers l’extrémité la 
plus volumineuse il existe des taches noirâtres et brunâtres 
qui ont été formées par un liquide qui a pénétré les premières 
couches du bois. Nous n’avons pas aperçu la moindre trace 
de cheveux adhérens au bois. 

L’état de consei-vation de cet échalas est une preuve évi¬ 
dente du petit nombre d’années de l’inhumation du corps, 
car dans les conditions où le bois se trouvait placé, il eut été 
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pourri totalement, s’il fut resté enfoui pendant dix ou vingt- 
cinq ans, ainsi qu’on l’a supposé. . 

Quant à l’identité de ce bâton, elle nous paraît presque dé¬ 
montrée par le certificat ci-joint d’un sieur Fouret, voisin du 
sieur Adnet, qui atteste que le 10 décembre 1838, veille du 
jour de la disparition d’Adnet, ce dernier a pris chez lui 
Fouret, un échalas de la hauteur de 2 pièds et demi à 3 pieds 
pour serrer les cordes de sa charrette, et qu’il a emporté cet 
échalas. 

Le sieur Fouret auquel nous avons représenté les frag- 
mens dél’échalâs, nous a déclaré qu’il était tout semblable 
par sa forme, sa longueur à celui qu’il avait prêté à Adnet, 
et qu’il avait la meme façon que les échalas dont on fait 
usage dans la commune d’Ozouér. 

OONÇLUSION., 

En résumé et de tout ce qui précède, nous pensons que 
les ossemens qui ont été recueillis sont ceux d’un individu 
du sexe masculin qui aurait été inhumé il y a environ deux 
ans. La taille, l’état de la mâchoire, fournissent dès signés 
d’identité a^sezprohahles pour now&idLive 'présumer que 
cés ossemens sont ceux du sieur Adnet qui a disparu le 
11 décembre 1838. 

â février 1841. 

Les renseignemens recueillis par l’instruction ont établi 
presque jusqu’à l’évidence l’identité du squelette comme 
étant celui du sieur Adnet ; de graves soupçons ont pesé sur 
plusieurs individus, maisl’insufiîsance des preuves de culpa¬ 
bilité a fait suspendre les poursuites jusqu’au moment où 
quelque circonstance fortuite permettra à la justice de sui¬ 
vre son cours. 

Dans le rapport suivant, dont je donne l’extrait, les faits 
présentent moins d’obscurité : la nature et le siège des lé- 
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sions osseuses, le lieu où le squelette a été découvert, les 
débris de vêtemens, de souliers, toutes les circonstances en 
un mot ont démontré qu’un crime avait été commis et que 
l’on avait trouvé les restes de la victime. Mais la prescrip¬ 
tion a été acquise aux auteurs de ce crime ; quinze ans s’é¬ 
taient écoulés depuis qu’il avait été commis, et aucune in¬ 
struction judiciaire n’avait eu lieu pendant cet intervalle de 
temps (Voy. C. Instr. crim., art. 637). 

SECOND RAPPORT. 

Nous soussigné; attendu que des ossemens humains ont 
été trouvés le 15 mars 1843 , dans un jardin dépendant d’Une 
maison sise rue du Liégat, n° 4, à Ivry, près Paris, et que 
ces ossemens sont présumés être ceux d’un nommé Froment, 
disparu de son domicile depuis plusieurs années ; 

Vu la procédure commencées l’occasion de la découverte 
de ces ossemens; et comme U importe de rechercher et de 
déterminer si la mort du sieur Froment ou de tout autre in^ 
dividu auquel ces restes appartiennent, n’est pas le résultat 
d’un crime; 

Avons été commis par M. P. Voiziot, juge d’instruction près 
le tribunal de première instance du département de la Seine, 
à l’effet d’examiner les ossemens recueiîlis; et de déterminer 
autant que possible : 

1° Quels étaient, au moment de la mort, l’âge et le 
sexe de l’individu auquel ils appartiennent / 

2“ Quelle taille pouvait avoir eetindividu; 

3“ Quelle était la couleur de ses cheveux y 

4“ S’il existe des traces de violences ou de fractures 
sur lesdits ossemens, et notamment sur le crânej 

5° Quelles ont pu être les causes de la mort ; 

6° Enfin, combien de temps les ossemens auraient sé¬ 
journé en terre; et par suite, d’indiquer à quelle époque 
remonterait la nwrt; , 
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Après avoir accepté la mission qui nous est confiée, et 
prêté serment de la remplir en notre honneur et conscience 
on nous a fait remise d’un panier renfermant les objets à 
oxaminer, et auquel est fixée l’étiquette portant la suscrip- 
tion suivante : 

Commissariat de police d’Ivry. —Procès-verbal du 5 octobre 1843. 
Ossemens humains exhumés du cimetière d’Ivry, par 
ordre de M. Voizot, juge d’instruction , et présumés 
être les restes d’un nommé Froment, disparu de son 
domicile depuis fort long-temps, ayant été trouvés 
dans un jardin dépendant d’une maison sise rue du 
Liégat, n° h, à Ivry. 

Nous avons coupé les cordes qui fermaient le panier, et 
retiré les ossemens dont voici l’énumération : 

Le crâne ; deux fragmens de la branche droite de l’os 
maxillaire inférieur ; 9 vertèbres dorsales ; 5 vertèbres lom¬ 
baires; le sacrum et les deux os des îles composant le bas¬ 
sin ; 9 côtes droites, 9 côtes gaucher et des fragmens de 
côtes briséès ; un fragment de la partie moyenne du ster¬ 
num; les clavicules droite et gauche; le scapulum; l’hu¬ 
mérus, le radius et le cubitus droit ; l’humérus, le radius 
et le cubitus gauche ; quatre os du métacarpe et la pre¬ 
mière phalange du pouce; le fémur, le tibia et le péroné 
droit et gauche ; un os rotulien ; pour le pied droit : calca¬ 
néum, astragale, scaphoïde , cuboïde, et un cunéiforme ; 
5 métatarsiens; première phalange du gros orteil ; pour le 
pied gauche : l’astragale, le scaphoïde. 

Et dans le soulier gauche qui a été exhumé, et dont nous 
parlerons plus loin , se trouvaient en place : les cinq os du 
métatarse, et les quatre orteils avec leurs phalanges. 

Tous les ossemens essentiels pour la recherche des princi¬ 
pales questions qui nous sont posées, ont été recueillis , et 
l’absence des vertèbres cervicales, ainsi que de la plupart 
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dés os des mains, n’est d’aucune importance dans l’apprécia¬ 
tion qui nous est demandée. 

Tous ces ossemens sont secs; les parties molles ont été 
complètement détruites, et aucune portion ligamenteuse n’est 
restée adhérente. Quelques-uns des os longs,-tels que les fé¬ 
murs, humérus, etc. , ont une coloration jaune nankin. Ainsi 
que les os du bassin', les vertèbres et les côtes ont pris sur 
leur face interne une nuance noirâtre qui doit être attribuée 
à la présence d’une petite quantité de matière organique ré¬ 
sultant du contact de ces os avec les débris des viscères con¬ 
tenus dans la poitrine et l’abdomen. 

La forme de ces os dénote qu’ils composent un squelette 
humain. Le corps des vertèbres est large; le tissu osseux est 
compacte, les empreintes musculaires très marquées. 

' Le resserrement angulaire de l’arcade pubienne , la forme 
des os, l’étroitesse du diamètre du bassin, le volume, le poids 
et la longueur des os des membres, sont autant de caractères 
qui indiquent que ce squelette est celui d’un homme. 

Le développement de l’ossification, notamment des os du 
crâne ; les sutures étroites, resserrées, mais non complète¬ 
ment soudées; la solidité des os, qui ne sont pas friables, 
indiquent que ce squelette est celui d’un homme adulte. 

Détermination de la taille. 

La destruction de toutes les parties ligamenteuses ne per¬ 
met qu’une évaluation approximative de la taille de l’individu 
auquel appartiennent les os du squelette. Cependanten fai¬ 
sant usage des tableaux dressés par M. Orfila d’après la me¬ 
sure d’un certain nombre de squelettes, on peut déterminer 
la taille moyenne ainsi : la mesure du fémur, prise du con- 
dyle interne à la crête du grand trochanter, étant de 45 centi¬ 
mètres, la taille varie de 1“,77 à 1“,64 : la moyenne est donc 
del”,70- 

La longueur de- l’humérus est de 31 centimètres : cette 
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mesure permet d’évaluer la taille entre et 1“,70 5 la 
moyenne est de 1 "*, 66 . 

Si nous cherchons la moyenne entre 1“',66 et 1“,70 , qui 
sera 1 “, 68 , et en ajoutant 6 centimètres pour l’épaisseur des 
parties molles, on aurait 1”,74 pour la taille présumée de 
l’individu dont nous examinons le squelette. 

Cheveux. 

Aucun débris de cheveux n’avait adhéré au crâne ou aux 
ossemens. 

Il est à regretter que lors de la découverte des ossemens 
dans le jardin de la maison n° h de la rue du Liégat, Oh 
n’ait pas criblé la terre dans toute l’étendue occupée par le 
squelette; on aurait ainsi recueilli tous les ossemens, et pro¬ 
bablement des débris plus nombreux des vêteinens ; les che¬ 
veux auraient sans doute été retrouvés, et ils eussent fourni 
un signe important d’identité. 

Rechercher s’il existe des traces de viole'uces sur les 
ossemens, et notamment sur le crâne. 

La clavicule gauche nous a présenté les traces d’une frac¬ 
ture ancienne qui occupe la partie moyenne du corps de cet 
os. Le fragment interne a chevauché sur le fragment ex¬ 
terne et la consolidation s’est opérée, en déterminant une di¬ 
minution de longueur de 2 centimètres environ. 

Cette fracture est ancienne, c’est-à-dire qu’elle a dû avoir 
lieu pendant la jeunesse de l’individu ; car la clavicule n’a 
pas le volume de celle du côté opposé, son corps est mince, 
grêle, le tissu est compacte, lourd, et l’aspect de cet os nous 
porte à croire qu’il a été pendant long-temps le siège d’une 
maladie. 

Les fractures de la clavicule déterminent fréquemment 
pendant sa consolidation une inclinaison de la tête vers le 
bras du même côté, en raison de la gêne des mouvemens et 
delà sensibilité des parties musculaires qui s’insèrent sur les 
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bords de cet os. Il serait possible que, chez l’individudoninous 
examinons le squelette, la maladie particulière de la clavi¬ 
cule ait donné lieu à une inclinaison plus ou moins pronon¬ 
cée de la tête en avant et à gauche. 

Nous n’avons observé sur les ossemens du tronc et des 
membres aucune trace de fractures ou d’altérations. Mais les 
lésions qui existent sur le crâne sont d’une grande importance. 

Crâne. — Il est entièrement dépouillé de toutes les par-- 
lies molles. Le tissu osseux est sec, sa coloration est jaunâtre, 
et sur quelques points, notamment à droite, les régions tem¬ 
porale et zygomatique ont une nuance brune rougeâtre qui 
paraît due à l’imbibition d’un liquide coloré. Dans la cavité du 
crâne, il existe encore une masse molle, graisseuse, noirâtre, 
due à une certaine quantité de substance cérébrale passée â 
l’état de gras. 

Nous constatons que le pariétal di’oit est à sa réunion 
avec le frontal et à son angle antérieur et inférieur fracturé 
d’avant en arrière avec enfoncement des fragmens qui sont 
au nombre de quatre ^ L’étendue de la fracture est de 6 cen¬ 
timètres. Le bord; supérieur est arrondi et l’extrémité 
postérieure se termine en une fêlure au-dessus de l’ouver¬ 
ture auriculaire. 

La cause qui a déterminé cette fracture a agi de dehors 
en dedans et avec une grande force ; car elle a disjoint en 
partie les sutures pariéto-temporales. Nous avons retrouvé 
dans la cavité crânienne et mêlé à la substance cérébrale, le 
fragment le plus antérieur qui a été détaché aux dépens de 
la table interne de l’os. 

A gauche vers l’angle inférieur du frontal à sa jonction 
pariéto-temporale, existe une fracture longue de 7 cen¬ 
timètres dirigée de haut en bas verticalement avec écarte¬ 
ment des fragmens et qui s’étend jusqu’à la base du crâne. 
En outre, l’os a été brisé comminuiivement, et on observe des 
fêlures avec enfoncement en dedans des fragmens. 
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Une circonstance remarquable, et que nous devons signa^ 
1er, c’est la coloration brunâtre du tissu osseux entre les fê¬ 
lures , ce qiii dénote qu’il y a eu imbibition d’un liquide co¬ 
loré tel que le sang. Rien de semblable n’a été observé sur 
les autres fragmens des os. 

Les caractèrés de ces fractures, leur siège, leur étendue, 
la colopation des fragmens tendent à prouver qu’elles ont 
été faites pendant la vie par l’action violente d’un corps con¬ 
tondant à large surface tel qu’un marteau, un merlin , un 
pieu. 

Déterminer depuis combien de temps le cadavre avait 
été inhumé. 

La nature du sol, son exposition, son humidité plus ou 
moins grande, le genre de mort, la température extérieure, 
l’état de nudité ou d’habillement du corps, la. nature des véte- 
mens, sont autant de circonstances qui font varier la rapidité 
de la décomposition des corps ou influent sur leur conserva¬ 
tion ; il est donc impossible dé préciser l’époque de la mort 
et pendant combien de temps les ossemens auraient séjourné. 

Il est certain cependant que ces ossemens ont été enfouis 
pendant plusieurs années. 

La découverte des objets exhumés et l’examen que nous 
en avons fait augmentent encore les présomptions d’un 
crime, et servent à établir l’identité dé la victime. 

Ces objets consistaient : 1° en des fragmens d’étoffe de 
laine provenant d’un gilet; 2° des boutons de métal de di¬ 
verses formes, il y en avait deux encore fixés à des lam¬ 
beaux de tissu dé velours ; 3° des morceaux d’un mouchoir en 
toile de couleur rouge à carreaux. Ces lambeaux étaient ag¬ 
glutinés à plusieurs pièces de monnaie de cuivre • ces sous 
étaient recouverts d’une couche épaisse de carbonate de 
cuivre; 4“ deux souliers en cuir, dont les semelles très 
épaisses étaient garnies de gros clous. Ces souliers étaient 
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bien conservés. Le cuir sec et rougi paraissait avoir été 
en contact avec des matières alcalines. Les os du tarse et du 
métatarse étaient en place dans ces souliers lorsque l’on a 
fait l’exhumation. Des fibrilles de racines d’arbustes avaient 
pénétré dans ces chaussures et formaient un réseau si régu¬ 
lier qu’au premier aspect on l’aurait pris pour un rameau 
artériel. 

La surface interne des souliers était couverte d’une couche 
de substance blanchâtre. L’analyse fit reconnaître que ce 
n’était autre chose que du carbonate de chaux. 

Comme la terre dans laquelle le squelette était placé était 
un terreau noirâtre, et nullement calcaire , la présence du 
carbonate de chaux dans les souliers et leur parfaite con-' 
servation ont fait penser que l’on avait recouvert le cadavre 
de chaux qui, dans l’opinion vulgaire, détruit rapidement les 
matières animales. Cette précaution aurait eu ici un résultat ■ 
différent de celui qu’on se proposait. 

On doit presque toujours à quelque circonstance fortuite, 
la découverte des squelettes d’individus enfouis depuis long¬ 
temps. La constatation des signes d’identité est fort délicate 
en elle-même , ét les difficultés augmentent singulièrement 
par le défaut des soins et des précautions minutieuses avec 
lesquels on doit procéder aux exhumations. Dans les deux 
observations que je viens de rapporter, on avait négligé de 
cribler la terre dans laquelle les ossemens étaient enfouis, 
et l’on n’a pas recueilli les cheveux qui eussent fourni un ca¬ 
ractère très important d’identité. Les médecins qui sont ap¬ 
pelés dans ces opérations ne sauraient apporter trop d’atten¬ 
tion dans la mission qui leur est confiée. 

Pour terminer, je citerai le cas suivant, qui montre toute 
l’importance des caractères anatomiques pour la détermina¬ 
tion de l’âge présumé des individus dont on examine les os¬ 
semens. 

M. Ollivier (d’Angers) fut chargé, au mois de janvier 18âl, 
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de procéder à l’examen d’ossemens humains trouvés dans la 
terre à Aubervilliers ( arrondissement de Saint-Denis ), et 
d’indiquer s’ils offraient quelques caractères propres à en faire 
connaître l’origine, et quelle pouvait être la date de l’inhuT 
mation. Voici l’extrait de son rapport : 

Ces os, complètement dénudés de leurs parties molles; 
secs, jaunâtres comme on les observe quand ils ont séjourné 
long-temps dans un terrain sablonneux et de craie, repré¬ 
sentent, dans leur ensemble, toutes les parties d’un squelette. 
Ainsi on retrouve les os des membres supérieurs et inférieurs, 
ceux de la tête et de la face, des débris de vertèbres et de 
côtes, les os du bassin. - 

Un examen attentif de chacun de ces os ne nous a fait dé¬ 
couvrir sur aucune de leurs parties des traces de fracture 
ancienne, ou coïncidant avec l’époque de l’inhumation ; mais 
, nous avons constaté : , 

1° Que les deux dents molaires de la mâchoire inféi’ieure 
n’étuient pas encore sorties de leurs, alvéoles ; 2° que tous les 
tubercules des dents, encore existantes, n’offrent aucune 
usure; 3° que les diverses sutures du crâne et des os de la 
tête ne sont pas ossifiées ; 4“ que l’apophyse supérieure de 
l’humérus dipit n’était pas soudé au corps de l’os ; 5° que la 
portion supérieure du sacrum u était pas non plus encore 
réunie avec la portion nioyenne de cet os. 

D’après les caractères anatomiques et l’examen de toutes 
les parties du squelette, M. Ollivier (d’Angers) conclut : : - 
1“ Que les os qui ont été soumis à son examen apporter 
naient à un individu de petite taille (1“,60 ou 1“,60 environ) ; 
2° Que cet individu n’était pas âgé de plus de 18 à 20 ans ; 
3 “ Que l’état de dessèchement complet de tous les os , la 
friabilité de leurs parties, l’intensité de la coloration de tout 
leur tissu, coloration due manifestement aux oxydes de fer 
contenus dans le terrain où ils étaient enfouis, le portent 
à penserqueces os étaient inhumés depuis quinze àvingi ans. 
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LA MONOMANIE HOMICIDE 

myOQDÉE COMME MOYEN DE DÉPENSE DANS LE PKOCÈS CRIMINEL 

DE BLOTTIN (1), 

PAR lE A. PEREXRA, d’Orléans , 

Ancien interne de Bicêtre et (le la Salpétrière. 


Le 21 juillet 1844, Jean-François Blouin, journalier, âgé 
de quarante ans, accusé d’avoir égorgé sa petite-fille avep 
un rasoir, fut condamné par la cour d’assises du Loiret à la 
peine des travaux forcés à perpétuité. Loin de nous la pen¬ 
sée de porter atteinte à la chose jugée; mais un certain in¬ 
térêt scientifique s’attache à ce procès, où s’est débattue une 
des plus graves questions de la médecine légale, et à ce 
titre, nous croyons devoir en publier les pièces, et y cher¬ 
cher des enseignemens. Avant de discuter les faits étran¬ 
ges de cette cause, rappelons les principes de législation qui 
règlent l’aliénation mentale en matière criminelle, ainsi que 
quelques-unes des divisions établies par les auteurs dans 
l’étude de cette science. 

L’article ,64 du code pénal déclare qu'«7 ny a ni crime 
ni délit lorsque le prévenu était en démence au marnent 
de Vaction. M. Dehaussy de Robecourt et tous les commen-r 
tateurs s’accordent à reconnaître que le moi démence e?xem- 


(1) Exilait des Annales médico-psychologiques, janvier 184S. 
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ployé ici d’une manière générale, pour indiquer une aliéna¬ 
tion d’esprit de quelque nature qu’elle soit. La démence n’a 
donc pas pour le législateur la signification restreinte qu’on 
lui donne en médecine ; c’est un terme générique compre¬ 
nant toutes les catégories d’aliénation mentale. La loi va 
même encore plus loin ; elle n’exige pas une démence ha¬ 
bituelle, car elle a spécifié qu’il suffisait qv'elle eût lieu au 
moment de l’action ; donc, toute folie, même temporaire, 
enlève à celui qui en est atteint la responsabilité morale de 
son acte. On n’a pas assez médité cette disposition généreu¬ 
se, dictée par un haut sens philosophique, et l’on voit tous 
les jours des magistrats condamner sévèrement des actions 
entachées d’une véritable folie, sous le seul prétexte de l’ap¬ 
parente raison de leurs auteurs avant et après elles. 

Nous n’userons pas, du reste, de ce dernier bénéfice de 
la loi, car nous n’expliquons pas l’acte de Blottin par l’éx- 
plosion instantanée d’un instinct homicide; mais nous pou¬ 
vons chez lui suivre pas à pas la marche d’une lypémanîé 
déjà ancienne, dont nous ferons ressortir les symptômes en¬ 
core persistans auj ourd’hui. Nous prévalant donc seulement 
de la première partie de l’article 64, nous nous croyons au¬ 
torisé à donner à l’expression démence l’acception la plus 
large, et avec la manie, l’idiotie et l’imbécillité, nous y com¬ 
prenons \ 2 l monomânie, qui forme une classe si étenduè 
dans l’histoire des maladies mentales. 

Malgré la pi’otection dont la loi coüvre le démenté^lvf^- 
plicitement le monomaniaque ^ il n’est pas sans exemple de 
voir des magistrats révoquer en doute l’existence de \o. folie 
f artielle, et contester la possibilité d’un pareil état mental, 
qui n’est, disent-ils, qu’une abstraction métaphysique. C’est 
ainsi que, dans le procès d’Henriette Cornier, un avocat gé¬ 
néral qui a eu des imitateui’s, traitait la monomanie deé/w- 
mère, d’affection lizarre imaginée far les novateurs 
foiiv sauver des coupables. (^OcQovgox ^ Examen niéd. du 
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procès d*H. C.) Entrons donc dans quelques dévelôppê- 
niens à cet égard, et tâchons de prouver que la sagesse du 
législateur n’a fait que consacrer un fait réel. Les notions 
les plus simples de physiologie et l’observation journalièré 
dés faits rendent facile la démonstration de cette thèse. ' 

: Sans vouloir matérialiser les phénomènes de l’intelligence 
et de la volonté, sans rien préjuger sur le mode d’excita¬ 
tion cérébrale qui les produit, nous ne pouvons cependant 
nous empêcher de localiser certains attributs dans la masse 
encéphalique, et tous les physiologistes la font présider âux 
phénomènes de l’entendement, aux instincts, affections oü 
sentimens, à la volonté, à la sensibilité et aux mouvemens. 
Si ces fonctions sont distinctes, pourquoi ne se pervérti- 
raiént-elles pas isolément ? Est-ce donc là un fait inouï en 
pathologie ? Les diflférens organes composant un appareil^ 
organes distincts concourant à un même but; le foie, les 
canaux hépatiqüeS et la vésicüle dans l’appareil biliaire - lé 
rein, les uretères et la veSsie dans l’appareil Urinaire, né 
s’affectent-ils donc jamais isolément, ne traduisent-ils pas 
leur souffrance par des symptômes qui leur sont propres? 
Il est vrai que ces divisions patholôgiqués, réelles en principe^ 
me sont pas toujours nettement tranchées, et que la solidarité 
des diverses parties d’un même tout peut finir par généraliser 
un trouble primitivement partiel ; mais il n’est pas moins vrai 
qu’à chaque lésion circonscrite soigneusement étudiée se rat¬ 
tache, au moins au début, un ordre particulier de Symptômes. 
Pour ne parler que des maladies nerveuses de l’encéphale, 
jetons un coup d’œil rapide sur quelques-unes d’entre elles, 
et soumettons nos doctrines à l’épreuve des faits. 

1“ Délire de l’intelligence. La perversion des facultés 
intellectuelles s’observe particuliérement dans la manie et 
dans la variété de la monomanie qu’on a appelée intellec¬ 
tuelle. Si l’on veut porter dans ce chaos le flambeau de l’a¬ 
nalyse, on parvient souvent à simplifier l’altération intellec- 
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tpplle (Ju maniaque, qiij paraît d’aberd sj coiqple^e, à fapte- 
Upr spn déljj'e à un type primitif, et à eonsiaier pliez lui la 
lésipu (prpdominante dp Vattention,, li çp. trouble essentiel 
se rappppîpnt Vineobércnce des idées et leur assQeiatioq yj- 
cieuse, l^jpaptitude à l^t eomparaispHylà fausset,édu 
mmt et Ips pp^^^rts de l’imag^^lat^on. Ce n’est que , dans j 
une seconde période, qui survient apres un temps variable j 
(quelquefois trM poiirt), qu’on voit les affections morales ^ 
pervertir, les perceptions sepsoriales se troubler, la volfintg 
s’exalter naorneutanément ou s’anéantir. Ces hommes, arrir 
yés ainsi au plus haut degré de la folie, ont alors peréa 
toute notien du luste et de l’injuste j et si, emportés pac: la ' 
furetu* on tjompés par des hallucinations, ils tuent les perT 
SOnpes qui leur pontles plus clières, ils sont absous d’ayajîjîe 
par la société, qui n’a que de la compassion pour des 
êtres évidemment privés de toute liberté morale. C’est là Je 
cas le plus simple en justice criminelle ^ et 
yant la remarque d’Esquirol, qes maniaques eux^même^ ne 
sont pas privés de conscience r le; sentiment du îpoC n’est 
pas éteint on eux ; pérceptipu se fait encore, car nnp fois 
guéris, ils rendent sonvent Cûnipic, de ce qu’ils ont vu, em ' 
tendu on senti pendant leur délire, ainsi que des motifs 4^ 
leurs déterminations. 

2 “ Délire dp? instinct^, affectigm sentimenft 
Dès la plus haute antiquité, les auteurs ont décrit une yar 
riété de délire caractérisée par la morosité et la tristesr 
se prolongées ; Hippoçrâte et Galien la mentionnent, et 
Esquirol rapporte que le nom de niélancoUe avait été itn- 
posé par feux à cette espèce de folie, parce qu’ils faisaient 
dépendre les affections morales tristes d’une dépravation de 
la bile, qui, devenue noire, obscurcissait les esprits ani¬ 
maux .et faisait délirer (Esquirol, Maladies menté). Piucl, 
qui a étudié ayèc grand soin cette lésion morale, la regarde 
comme indépendante, dans -bien des cas, du désordre des 
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i0es, et l’a désignée ^qus le nom oara.ctéristique de-manie 
raispniiante. Esquirol ej; GeoPgeten ont également senti tdUïi 
te.l’impiOTtnnce; raliénîition morale.(monomanie affecti¥n.v 
lygémanie)/est si congtante, suivant ces auteurs, qu’elle est 
peatrêtre le caractère essentiel de toute aliénation mentale^: 
ef ,ils .font remarquer que le retour aux affections morales 
dans leurs justes bornes, le désir de revoir ses parensy;ses 
amis, le besoin d’embrasser ses enfans, de retrouver; sa faé 
mille, de reprendre ses habitudes, offrent un signe éertain 
de guérison, tandis que le contraire a\ait; été un signe aie 
folie prochaine, ou un indice ;de rechute imminente. Les; 
facultés intellectuelles ne tardent guere d’ailleurs à présen¬ 
ter des desordres consecutifs, et ce fait vient encore; s’ajoite 
ter a tous ceux qui démontrent inconiesiablemént .l’influen¬ 
ce.recipiQque,deS;Sentimens et des, passions qui len déri-; 
\eni, sur les phenonienes de l’entendement ; mais une fois; 
l’iiitclhgence. compromise, le mélancolique diffère; eepen-, 
dant encore du maniaque ; chez ce dernier, en effet, tous 
Içs élémens intellectuels sont liouleversés, les idées sont in-; 
cohérentes et le raisonnement perverti, tandis que les; symp- 
tômes de la mélancolie sont surtout rexpression du désor¬ 
dre désaffections, auquel viennent se joindre un .peu plus 
tard des çonceptions délirantes; le trouble intelieotuel du. 
mélancolique reste toujours partiel ; il se conceiitre sur une 
seule in^e on une certaine serie d’idées, en dehors des¬ 
quelles rintelhgence est nette;; aussi, - une fois les prémisses 
d’un raisonnement posées, prémisses souvent entachées, 
d’erreur, le mélancolique tire logiquement des coiiséquen- 
.ces parfaiteinent déduites- .: c ; 

La démonomanie, les monomaiiies homicide et suicide,, 
ne sont que des variétés du délire lypémaniaque, dont les 
formes sont aussi nombreuses que les modificaiions morbi-, 
des des sentiineno-. . Tous , les , m^^^èes de cetie catégorie 
sont aujourd’hui déchargés de la responsabilité 
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de leurs actions, tant dans l’ordre civil que dans l’ordre cri¬ 
minel, et la loi n’est en ceci qu’une judicieuse consécration 
des faits. L’opinion contraire professée par Hoffbaüer, ju¬ 
risconsulte allemand, et par le docteur Heinroth, est bar¬ 
bare et dangereuse, et M. 'Lem'Qi (Fragment psychologi¬ 
ques) s’élève avec force contre une doctrine qui, posant en 
principe que tout dérangement d’esprit tient au désordre 
des passions non réprimées, et que les aliénés sont des 
coupables, ne tend à rien moins qu’à les faire punir comme 
tels, au lieu de les faire traiter comme malades. Les ou¬ 
vrages spéciaux abondent en observations de lypémanie 
compliquée de tendances à l’homicide ou au suicide; j em¬ 
prunte la suivante à Esquirol : - 

En 1726, Richard Smith, autrefois opulent; était devenu 
pauvre et infirme ; il avait une femme et un enfant au ber¬ 
ceau, auxquels il ne pouvait faire partager que sa misère. Ri¬ 
chard Smith et Brîdget Smith, d’un commun accord, aptès 
s’être tendrement embrassés, après avoir donné le dernier 
baiser à leur enfant, après avoir tué celùi-ci, se pendent 
aux colonnes de leur lit. On trouva une lettre' écrite de 
leur main : Nous croyons que Dieu nous pardonnerar.-- 
Nous avons quitté la vie, parce que nous étions mal¬ 
heureuse, sans ressource, et nous avons rendu à nôtre fils 
unique le service de le tuer, de peur quil devînt aussi 
malheureux que nous. Il est remarquable, ajoute Esquirol, 
que ces forcenés, qui avaient tué leur fils unique, écrivent à 
un ami pour lui recommander leur chien et leur chat. 

Les lypémaniaques de cette espèce trouvent quelquefois 
la source de leur délire et le mobile de leurs actes dans 
des hallucinations. Il en est ainsi dans les faits suivans, que 
je dois à l’amitié du docteur Aubanel, médecin en chef de 
l’hospice des aliénés de Marseille : 

Un douanier du port de Bouc, se croyant visité toutes les 
nuits par le diable, et attribuant cette apparition à ses càma- 
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rades, tira un soir un coup de fusil sur l’un d’eux. Il intervint un 
arrêt de non-lieu, fondé sur l’aliénation mentale de cet homme. 

Un prêtre corse croit pendant la nuit entendre des assas¬ 
sins qui viennent l’égorger; il se lève et poignarde son cou- ' 
sin, qui, réveillé par le bruit arrivait lui porter secours. Un 
arrêt de non-lieu intervint encore, et le malade fut renfermé 
dans l’hospice des aliénés. 

Un ouvrier boulanger nommé Biscarrat, se croyait de¬ 
puis un an poursuivi par des ennemis; sa maladie avait com- 
.mencé en Afrique; il était devenu hypochondriaque, et 
attribuait tout ses maux au poison que des malfaiteurs mê- 
laientà ses alimens. Espérant trouver en France la fin de 
ses tourmens, il y revint; mais ses persécutions imaginaires 
l’y suivirent, et il résolut d’y mettre un terme soit par le 
suicide, soit par le meurtre de ses prétendus ennemis: A 
Marseille, il est invité, à plusieurs reprises, à boire et à 
manger, par l’un de ses camarades, et il ne tarde pas à le 
regarder comme son empoisonneur. Alors il achète un pis¬ 
tolet, et le lui décharge dans l’oreille au cabaret, au milieu 
de vingt personnes. Il ne cherche pas à s’évader, et avoue 
son crime sans la moindre réticence. M. Aubanel, appelé 
devant Injustice, fit, après un examen scrupuleux de l’in¬ 
culpé, un rapport détaillé, publiés tout récemment dans les 
Annales médieo-psyeJiologiqties, rapport concluant à ce 
que le prévenu fût considéré comme monomaniaque, et sé¬ 
questré comme tel dans une maison d’aliénés. Biscarrat, qui 
cependant repoussa toujours avec énergie toute insinuation 
de folie, n’en fut pas moins acquitté, le 8 mars 1844, par 
la Cour d’assises des Bouches-du-Rhône. (Notons, en pas¬ 
sant, que cet homme avait au moment de l’action, conscien¬ 
ce de ce qu’il allait faire, et qu’il en prépara les moyens 
Q, 2 i\.ïae, et préméditation^. 

Ces différentes observations me paraissent fournir des 
exemples remarquables d’une interprétation intelligente 
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poupée judidiairement à^des actes matcriolleraent coüpübles. 

Le .fanMwjue qm mulant purifier les horntiies par -un 
haptème de sangi égorge ses enfans et sa fenimô; la mère 
de famille qui se croit ruinée,! et qui veut tuer ses enfans 
pour leur ôter riiumiliatiou de mendiér ; celte autre qui veut 
d.uer, son fils qu’elle chérissait, pour en f cidre un ange., sont 1 
encore autant de lypémaniaques absous par: le bon sens pur 
blic et par les lois- ; - 

- 3° Délire de la volonté, Les propositions développées 
plus haut sont aujourd’hui à-peurprès généralement admises, 
et;,la;S 0 ,ciété outragée ne se venge plus guère, au siècle où 
nous vivons, du maniaque entraîné par son délire à des 
actes coupables 5 mais elle est encore sans pitié pour i’hoBi^ 
me sain d’esprit, exempt de tout délire intellectuel ou mo¬ 
ral, qu’une force aveugle, irrésistible, pousse au meiirtrc 
de son .semblable. Le ministère public ne manque jamais 
en pareil cas de faire un appel à la morale, et de frapper 
des foudres de son éloquence des doctrines subversives, de 
la religion : et du; libre arbitre. ïl est malheureux, toutefois, 
que ces déclamations banales ne résistent pas à la discus¬ 
sion.:: j’admets que la volonté ait été donnée à l’homme pour 
choisir entre le bien et le mal, et qu’à Vétut pJiynologique 
elle puisse lutter avec succès contre des penchans, vicieux 
et criminels ; mais l’exercice plein et entier de cette faculté 
est-il un, fait absolu et toujours le même ? Ne peut-élle s® 
briser contre une force supérieure ? Ne subit-elle pas toute 
sorte d’influences d'âge, d’éducation, de tempérament, eseï * 
Ne ,s’élaborc-t-elle pas dans la fibre cérébrale, dans un om 
gauc: matériel dont la fragilité compromet à chaque ins- 
lam fa fonction ,• si relevée qu’elle .soit? Il est vraiment étraii" 
ge devoir dos hommes instruits, des magistrats, môme des 
médecins, partager encore avec le vulgaii’e des erreurs que 
les études plnlosopbiques, la lecture d’écrits modernes qu’on 
peut regarder çommçdes modèles du genres et suriout l’ob- 
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gervation des aliénésj auraienl dû dissiper depuis long-teffips. 
Mais laissons pax'ler les faits. : ; 

Marc raeon le, dans sa consultation médico-légale pour Hen¬ 
riette Col’nier (1), qu’une domestique douée des meilleures 
qualités demanda un jour à sa maîtresse la gfâcëde quitte^ 
sa maison, parce que chaque fois qu’elle déshabillait l’enfànt 
de cette dame, elle était frappée de la hlaaeheur de seséhaîrsj 
et éprouvait le désir presque irrésistible de réventreri 

On trouve dans l’oiuvrage de Gall j sur fomtim^ dù 
eerpéaû, l’histoirè d’un paysan de la :Souabe, épileptique 
dans son enfance, et attaqué, vers l’âge-de vingpçinq ans, 
d-uij penchant irrésistible pour le meurtre, dont le dévelop¬ 
pement a remplacé les accès d’épilepsie, hQTsque cela me 
dit-il, il faut que je tue, que j’étrangle, ne fût-ee 
quuu enfantiSoa père et sa mèrej que du reste d cherit teU’- 
drement, seraient dans ses accès les pienneresvictimes desa 
dernière maladie, s’il n’avait soin alors de se faire garrotter, 

' Qu’on parcoure les oicvrages de Georgel, et 1 on trou«;era 
presque à chaque page des observations analogues ; dans 
les unes la volonté triomphe de l^impulsion, dans les, autres 
elle est subjuguée; mais, dans.toutes, elle présente «nelé¬ 
sion identique que l’intensité seule différeneie, _ 

Je pourrais soumettre les désordres de la sensibilité et de 
la motilité à la méthode analytique que je viens d’appliquer 
aux trois grands phénomènes cérébraux; mais ce serait .m’ér 
darter de mon sujet; car j’ai seulement voulu prouver la pos¬ 
sibilité d’une altération circouscrite des facultés intelleetueUes 

Ott'morales et justifier Jes conséquences qui découlent d’uuc 
pareille altération. 

Pour nous résumer, nous dirons doue : 

L’existence de la monomanie est consacrée par la loi, 

(i) J}e la folie, eonsîdém dans ks rapports ks questions médico ja- 
Pavis, iS^O, t, II, p-71* 
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Elle s’appuie d’ailleurs sur des preuves tirées du raisoa- 
nement et de l’observation. 

Cette maladie enlève à celui qui en est atteint la responsa¬ 
bilité de ses actes, quelles que soient l’étendue et la variété 
du délire, intellectuel, affectif ou impulsif. 

Ceci posé, j’arrive à l’observation de Blottin. Les détails 
qui suivent sont tous authentiques, et scrupuleusement tra¬ 
cés d’après l’acte d’accusation, les dépositions dés témoins, 
les rapports des experts et les plaidoieries. 

J. B. Blottin est né à Moriers, canton de Châteaudun, dé¬ 
partement d’Eure-et-Loir. 

Ses père et mère, petits cultivateurs j sont morts depuis 
long-temps. Le maire de la commune a remarqué qu’ils por¬ 
taient la colère jusqu’à la fureur, et cette irascibilité hérér 
ditaire s’observe encore aujourd’hui chez quelques-uns de 
ses proches parens : ainsi l’un des frères de Blottin a été 
traduit aux assises pour avoir tiré un coup de fusil sur l’un 
de ses voisins, et un autre de ses frères s’enivre sans cesse. 

Son éducation fut très négligée; mais il était, dit-il, 
chrétiennement et dans la crainte de Dieu. Son enfance 
et sa jeunesse se passèrent dans les travaux des champs, et 
il entra comme charretier dans une ferme des environs, où 
il travalla pendant plusieurs années, et où il se fit toujours 
remarquer par sa douceur, sa docilité et l’observation exacte 
de ses devoirs. 

Il se maria à vingt et un ans, et les premières années de 
son mariage furent heureuses. Le propriétaire au service 
duquel il entra peu de temps après témoigne de la régularité 
de sa conduite et de l’harmonie de son ménage. 

Vers l’année 1832, il réalisa quelques épargnes,.y joignit 
son modeste héritage et celui de sa femme pour faire bâtir 
une maison et acheter un peu de terrain; mais il éprouva 
des malheurs qui l’affligèrent beaucoup, la foudre détruisit 
un pignon de sa maison, et il fit de mauvaises affaires. Son 
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petit patrimoine fut donc bientôt dissipé, et dés-lors son ca¬ 
ractère commença à s’aigrir. 

A la même époquej il surprit sa femme en état d’adultère, 
et il en conserva un profond ressentiment ; son humeur de¬ 
vint difficile, et d’économe, laborieux et doux qu’il était au¬ 
trefois , il devint prodigue, paresseux, violent. Sa conduite 
se dérangea de plus en plus ; il se mit à maltraiter sa femme 
et ses enfans et â mener la vie de cabaret. 

En 1840, il alla se fixer dans la commune, de ïoùrnoisis, 
et continua à s’adonner à l’ivrogneriéj à s’abandonner à des 
habitudes de fainéantise. Ses voisins racontent la brutalité 
avec laquelle il traitait alors sa femme et ses enfans, qui fu¬ 
rent souvent forcés de chercher asile ailleurs. ; 

A la fin de l’année 1843, sa femme est atteinte de fièvre 
muqueuse rémittente, et Blotiîn la conduit à l’Hôtel-Dieu 
d’Orléans ; elle y meurt le 7 décembre, et pendant tout le 
temps que dure sa maladie, il va la Voir tous les deux jours, 
lui apporte des biscuits et du sucre, et paraît revenir à des 
sentimens plus doux à son égard. A l’article de la mort, elle 
le supplie de lui pardonner sa faute ; il y consent, bien sûr, 
ûii-Hy qu elle na fasse' qu’une fois auprès du vice. ^ 

Le bruit se répandit, ilest vraL que la maladie à laquelle 
elle succombait n’avait eu d’autre cause qu’un coup de fléau 
que son mari lui aurait porté sur la tête ; mais cette version 
est démentie par plusieurs témoignages, et entre autres par 
celui du médecin qui lui donna les premiers soins, et qui ne 
vit rien dans son état qu’on pût rapporter à un semblable 
accident. 

Après la mort de sa femme, Blottin tomba dans un morne 
désespoir; son isolement, sa misère, l’obligation de s’occu¬ 
per de sa fille, dont l’âge exigeait des soins tendres et assidus, 
augmentent le trouble de ses idées. Il pense alors à sa fille 
aînée, domestique chez M. Rivet, propriétaire à Patay, et la 
prie de venir remplacer la femme qu’il a perdue; mais cette 
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jeune fille, craignant les brutalités de son père, refuse obstb 
nément de se rendre à ses désirs. Il a beau lui dire qu’e/fe 
sera cause d’un grandmalheur, il a beau renouveler4es 
instances auprès de M. Rivet lui-même, auquel ibécrit deux 
fois, il n’obtient rien, et soupçonne ce dernier dé fortiflèr 
sa fille dans son refus, après l’avoir séduite et rendue èn^ 
ceinte. . ■ ^ 

Alors sa douleur est au comble; il perd le sommeil; et il 
conçoit le fatal projet de mettre fin à son existence : 
malheureux, je n étais -plus à moi, je nêvmjaîè 

que du jaune, j’avais perdu la tête, jevaulais me détruire', 
je ne pouvais pas me mettre au-dessus de ma peine. 

. . Blottin avait une petite fille âgée de sept ans qu’il avait 
toujours aimée tendrement; son affection pour elle redoubla 
encore depuis la mort de sa femme ; il l’embrassait souVêiltj 
voulait sans cesse l’avoir auprès de lui ^ l’appelait son petit 
lièvre, ;et lui réservait toujours quelque douceur. 6*était 
surtout pour elle qu’il redoutait les embarras résultant dè 
sou veuvage. Elle était tombée en langueur àepvâ^lÿL mort 
de sa mère;^ et:ü avait eu beaucoup de peine à la consoler. 
Interrogé sur le motif de sa prédilection pour cette enfant, il 
répondit ; Elle était plus aimable et plus gentille gué les 
autres.; elle me parlait toujours de samaman; ellepriait 
le bon Dieu deux fois pdr jour; et inoi aussi. Ne voulant 
pas la laisser en langueur derrière lui, il résolut de la sous^ 
traire à la miaère fet à la maladie par la mort, et de se tuer 
après elle,: ■ ; , 

Il déclare donc en pleurant à sa fille aînée qu’elle ne le 
reverra jamais ni lui ni. sa petite sœur, et il commence ses 
préparatifs, ; Puisque tu ne me donnes pas une bonne par- 
mie, tu feras dire pour ta sœur et pour moi autant de 
de messes que j’e^r ai fait dire peur ta mère. \\ vend une 
horloge moyennani 4a fr,, sa vache pour 42 fr., en stipulant 
dajis lé maicbé 20 sous pour sa petite fille ; il fait couper son. 
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collier de barbé et repasser un rasoir. Enfin , ou le voit au 
cabaéet le 8 février au soir; mais U parait migeur. , 
Lemêmejour, il rentrechez;lHiau;s,oléU couckéj son. fils, 
•igé de treize ans, témoigne qu’il n’était pas ivre, mais jqu’il 
paraissait Xv\%te,yet pas ommm à l’ordinaire. Il ne soupe 
pas, et se couche presque aussitôt, en disant : Cest la dm:- 
riière fois que je rais çQuçlier avec vous, mes enfans; je 
vais mourir et aller rejoindre votre mère.^ Sa petite fdle 
lui dit alors : /e veux mourir avée toi, et aller revoir 
maman. Il n’a pas dormi et a beaucoup pleuré. Vers minuit, 
il fait lever son fils, lui dit d’alluiner du feu et d’habUler sa 
petite sœur, etHin instant aprèail se lève' lubroêmev ; Mais 
après avoir été jusqu’à la porte, il rentre enMisant qu’il était 
de trop bonne heure. ^ 

Après s’être couché, il se fait appprlier dans son lit sa pe¬ 
tite fille tout habillée. A trois heures du matiuj.il réveille de 
nouveau son fils, et lui donne quatorze sous,, en lui disant : 
C’est plus que tu ne vauæ. Il sort ensuite de la maison, fait 
embrasser à son fils sa petite sœur, et se rend avec elle-sur le 
territoire de la commune de Patay, près 1 habitation du sieur 
Kivel. Il explique très riauement quil ne voulait !eal serson 
dessein qu’à la porte de M Rivet, afin que son e ifant et lu 
fussent trouvés étendus morts sui le seud, soit par M Rtvei 
lui-même, soit par sa fille Adolphine, soit pat quelque, autre 
personne de la maison : J ava^s, dit-il, une tdde fisse qui 
me poussait à aller mourtr a la porte de M-. Rivet. 

En route, U change de projet, et veut se précipiter dans un 
puits, non dans celui qu’il a dans sa cour, mais dans le puits 
du sieur Rivet : sa peine partait de là, il voulait s’y dé¬ 
truire^ Il tenait sa fille dans ses firas, enveloppée d’une 
couverlnre, et jl s’approcha du puits,. dans lequel U voulut 
à deux reprises se précipiter avec nlle*, mais ayant été con- 
irarié dans l’accomplissement de ce projet par le passage de 
diverses personees, U se présenta à trois heures et demie 
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chez le sieur Coinlepas, cabaretier. Celui-ci se lève pour 
allumer du feu, et Blottin s’en approche pour réchauffer sa 
fille, qui avait les jambes et les pieds nus. Il demande un peu 
d’eau-de-vie au cabaretier, et lui dit qu’il porte sa fille chez 
le médecin, pour lui faire examiner un mal qu’elle a dans le 
dos. 

• Il sort à cinq heures, et se dirige encore vers le puits de 
M. Rivet, dont il dérange la chaîne ; mais le jour qui com¬ 
mençait à paraître le force à renoncer à ce genre de mort. 
Il retourne chez Cointepas à cinq heures et demie, lui dit que 
le médecin l’a rassuré sur la maladie de sa fille, et se fait ser¬ 
vir une chopine de vin sucré, qu’il boit presque tout seul, et 
dont-la petite ne prend que quelques gorgées. Pendant tout 
le temps qu’il passe chez Cointepas, il a toutes sortes de 
soins pour son Enfant; il l’a presque toujours tenue sur ses 
genoux ou sur une petite chaise à côté de lui, ayant soin d’é¬ 
tendre là'couverture sur elle pour l’abriter; il l’a même con¬ 
duite un instant dehors pour qu’elle satisfit ses besoins. 

A six heures et demie, il quitte Cointepas, et dit se rendre 
à Toùi hoisis, dont il prend en effet le chemin; mais il revient 
bientôt à ses premiers projets, il se dit quil fallait en 
finir^ et il se dirig'e vers des meules de grains, peu distantes 
du domicile de Rivet, à la porte duquel on trouva plus tard 
les bas et les souliers de l’enfant. 

Arrivé à cet endroit, il s’introduit dans un intervalle d’un 
mètre et demi environ qui sépare deux de ces meules de blé. 
Il dépose son enfant à terre; elle était endormie. Ne voyant 
venir personne, il lui met une pièce de cinq francs dans- la 
niainet un petit crucifix sur la poitrine, pour qu elle n’aille 
pas avec le diahle, mais avec le honDîeu; il allait comme 
sa pauvre tète le conduisait. Alors, s’armant d’un rasoir, U 
lui en porte un coup au-devant de la gorge; elle n’a jeté au¬ 
cun cri. Il se frappe à son tour avec le même rasoir, dont il 
se porte deux coups. Il avait ôté sa cravate avant même de 
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frapper sa fillej mais le sang de celle enfant lui fait de l’effet, 
le cœur lui manque; il ne voit plus rien, et il n’a pas la force 
de consommer le suicide qu’il méditait. 

Peu de temps après, le maire, averti par la rumeur publi¬ 
que, s’ëiait transporté sur les lieux, accompagné par le doc¬ 
teur Gajon, dont les rapports constatent les circonstances 
suivantes ; Hélène Blottin était couchée sur le ventre, la face 
tournée vers la terre, et le corps incomplètement caché par 
une couverture particulière au pays, dont les femmes de la 
campagne s’affublent comme d’un manteau. Le cadavre, 
recouvert de ses vêtemens sans désordre, baignait dans 
une mare de sang encore fumant, et offrait une tempé¬ 
rature presque égale à la chaleur du corps vivant. En le re-; 
tournant sur le dos, on découvrait à la région cervicale une 
blessure énorme, béante, dé laquelle s’écoulait encore du 
sang. La blessure était nettê; elle intéressait tous les organes 
importans qui traversent cette région : le larynx, l’oesophage, 
les veines jugulaires et les artères carotides, dont la division, 
complète a dû occasionner la mort instantanée de la victime, 
et elle s’étendait profondément jusqu’aux vertèbres cervi¬ 
cales, qui en conservent une trace légère. Lé coup mortel a^ 
été porté avec tant de force, que le rasoir a disjoint les 
moyens d’union superficiels des deux apophyses transversesj 
des troisième et quatrième vertèbres cervicales. 

Il abandonne, à sept heures du matin, le cadavre de sa; 
fille, et son premier soin est de se mettre entre les mains de 
la justice, comme en font foi tous les témoins entendus, i/ . 
ne semblait pas alors très ému ; il s’arrête en route à l’au¬ 
berge du sieur Lorin, chez lequel il reste un quart d’heure, 
et boit quelques gouttes d’eau-de-vie. Il lui dit en causant 
qu’il se rend à Saint-Péra \7 pour chercher, les gendarmes, 
niais sans s’expliquer davantage. Arrivé à Saint-Péravy, il 
boit un demi-litre de vin, mange un peu pain et de fromage, 
et s’informe ensuite de la demeure des gendarmes, disant 
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qu’il ti a jamais eu a ffaire à eux, et qu aujourd’hui il 
se trouvait y avoir affaire. _ . n 

Enfin, vers neuf heures, il. sè présente-au brigadier de la 
gendarmerie, et lui fgit les, aveux les plus complets. 11 était 
en cé moment très exalté y il paraissait en état d’aliénarr 
tion; il changeait de conversation à chaque instant. Il lit 
voir son cou marqué de. deux légères blessures. Il demauf 
dait toujours la mort : Je mérite la mort, s’écriait-il, con- 
damnez^moi à mort^ faites-moi mon affaire^ .uh 

•Le lendemain,, il était tout autre, et raisonnait très froider: 
ment sur son crime} il disait qu’il le commettrait encore s’il 
était a recommencer. Mis en présence du cadavre de sa fille} 
il l’a embrassé en pleurant. • 

A la MSite domiciliaire faite chez lui et sous $es yeux, ilu 
refusé de rien prendre, et d’emporter l’argent qu’on lui of-^ 
frait V Je n’en ai plus besoin, a-t-il dit} tout ce que je de¬ 
mande.,e-’est qu’on expédie mon affaire, et qu’on en finisse le; 
plus promptement possible. 

Il fut bientôt après écroué à la prison d’Orléans. 

Blottin est d’une constitution vigoureuse} sa figure est 
pleine et son teint coloré} sa santé est bonne, sauf des étour- 
dissemèns fréquens qui l’obligeaient à se faire saigner de 
tempsvà autre. Dès symptômes analogues nécessitèrent dans 
sa prison l’emploi de ; la saignée dont il s’était abstenu de¬ 
puis quelque .temps- Pendant sa détention préventive, qui 
dura cinq mois, il trahit dans une seule circonstance la bi¬ 
zarrerie de ses idées : un condamné à mort allait subir sa; 
peine, et, la veille de l’exécution, Blottin demanda naïvement 
à remplacer le patient sur l’échafaud; il s’étonna qn’on ne; 
voulut pas accéder à sa prière, puisque chacun, disaitril;, 
trouvait son compte à cette mutation. . . 

Renvoyé devant , la cour d’assises du. Loiret, comme pré’-. 
venu d’avoir volontairement, et avec préméditation donné la; 
mort à sa fille,, il y comparut le 19 Juillet 1844, et l’avQCatf , 
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AVQjr racQiitô tous les faits qui ont précMé, 
accompagné et suivi Ip eripie, a exposé, aux jurés que les 
i^^gjstrats avaient (lu s’éclairer des lumières de là science, 
dans nno affaiVé qui, présentait des cireonstances aussi sin-r 
galières. 4 cet effet, piission avait été; doniiée à MM. les doc- 
teufs Rajaque et Thipn d’examiner l’état mental de l’accusé, 
et ces deux honorables médecins, après plusieurs examens 
consciencieux, avaient conclu que Blottin était atteint de 
monomanie, et qu’il ne devait pas subir la responsabilité 
morale de son action. . . , • ; . 

. Juiâ justice ne s’en tint pas à çes premières conclusions; 
]VIM. les docteurs Corhiu et Jallpu furent également changés 
Blottin, et dé constater l’état d.e ^oUjintelligeBce, 
Ils arrivèrent à des cénclusioiis opposées : ; ilg- np trouvèrent 
aucun,dérangement dairs.,,ses facultés int41ectuoUgs,:et.4è:^ 
olacèrent que Blottin Itait parfaitenientsam d’éSfictt, et qu’il 
devait supporter toutes les çouséquenGes .de^sop.gçtion. 
iPut-à-l’heure, en.,appréciant l^ différens: actes de. cet 
homme, j’aurai occasion de revenir sur Içs rapports;des 
deux derniers experlS:, et je prouverai sans peine que les 
doctrines qu’on y soutient spnt en désaccord ayec les vérita¬ 
bles principes de la science,: et. sont çontredites par les faits, 
A l’audience, Blottin est très calnie ; il se croise les bras 
sur,la poitrine, et regarde avec indifférence la foule qui rem¬ 
plit la salle, sans qué .sa figure dénote la moindrejnquiétude 
ou la plus légère émotion. Lg tranquillité Cte SQU attitude ei 
l’expression reposée de sa physionomie sont telles, qu’oq di¬ 
rait cet homme étranger aux débats qui vont s’ouvrir, ;. ; 

Ail a renouvelé ses aveux; il répète que ç’est le refus de sa 
fille aînée de rentrer chez lui qui l’a porté à son acte de vio¬ 
lence; que la tendresse excessive qu’il avait pour sou enfant 
l’a seule déteimiiné à la sacrifierpoMr la retirer de sa-ÿeine. 
Il jure qu’il le ferait encore.....; que s^il trouvait un abîme, il 
s’y précipiterait : Jujourd’hui, dit-il, je m y prendrais 
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autrement, car tout mon regret est de Savoir pas réussi 
à me détruire avec mon enfant ; je sens que j’en ai 
Vestomac gros comme un boisseau, et je ne puis plus sup¬ 
porter la vie. Interrogé sur la raison qui lui a fait épargne^ 
son garçon; âge de treize ans, il répond que c’était le haïs¬ 
sable de la maison, et que s’il l’eût aimé comme sa petite fille, 
il lui en eût fait autant. 

M® de Rochefontaine, défenseur de Blottin, fit valoir avec 
force les raisons qui lui semblaient établir la monomanie ; 
mais Blottin n’en fut pas moins jugé coupable d’avoir volon¬ 
tairement, et avec préméditation, donné la mort à sa fille, et 
condamné aux travaux forcés à perpétuité. S’il échappa à la 
peine de mort, il ne le dût qu’à l’admission des circonstances 
atténuantes; faveur inattendue, et inexplicable, disons-lé, 
dans la bouche d’un avocat-général,'puisque ce magistrat 
s’étaitj un instant auparavant; élevé avec énergie contre le 
système de la monomahiè, et qu’iiattirait toutes les rigueiiïs 
de la loi sur la tété de Blottin, si monstrueusement et si 
lâchement criminel. 

Il apprit avec impassibilité la condamnation qui le frap¬ 
pait; on Fentendit seulement murmurer ; J’aime mieuss 
qu on mé tue plutôt que de me faire ça. 

Il ne consentit à se pourvoir en cassation que sur les in¬ 
stances réitérées de' son défenseur; il y céda par complai¬ 
sance, mais né se préoccupa en rien de ce pourvoi, dont il 
apprit plus tard lè rejét sans témoigner d’émotion. Du reste,, 
sa bonne conduite et sa douceur ne se démentirent pas un 
seul instant, et il poussa le mépris de la liberté jusqu’à refu¬ 
ser de s’associer à un complot d’évasion machiné par plu¬ 
sieurs de ses camarades. 

Il ne dissimula pas ses projets de suicide ; c’est ainsi 
qu’ayant été trouvé en possession d’une cordé, il avoua" trah" 
quillement qu’il voulait se pendre, et qu’il n’irait pas au 
bagne. Une autre fois, il refusa de manger, ét l’on ne vain- 
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(|uit son obstination qu’au bout de dix jours, après lesquels 
il fallut le transporter à rinfirmerie. Enfin, pendant toute la 
doi’ée de sa captivité, avant et après sa condamnation, on l’a 
toujours vu calme, résigné, sensible aux bons traitemens, 
mais nourrissant sans cesse des projets de mort, et s’applau¬ 
dissant d’avoir tué sa fille, dont pourtant il ne parle jamais 
qu’en pleurant. 

Tel est l’exposé succinct des faits. 

J’ai établi au commencement de ce mémoire l’existence de 
la monomanie homicide sur des bases incontestables, et, pour 
compléter ma tâche, il me reste à en rechercher les symp¬ 
tômes chez Blottin, et à opposer aux doctrines de l’accusa¬ 
tion et des rapports médicaux les principes d’une science 
trop souvent méconnue. 

. § I. 1° L’influence de Xhérédité.'ms le développement de 
la folie n’est niée par personne. MM. Aubanel et Thore ont 
publié à Ce sujet des tableaux statistiques fort intéressans; 
Esquirol a constaté l’hérédité 150 fois sur 264 malades dans 
son établissement d’Ivry, et 377 fois sur 1,557 malades dans 
l’hospice de Charenton. Elle est notée 342 fois sur 3,458 ma¬ 
lades admis à Bicêtre, d’après les relevés de Desportes, et 
105 fois sur 466 par Esquirol à la Salpétrière. Sur 683 ma¬ 
lades admises en 1839 pendant mon internat dans ce dernier 
hospice, je l’ai constatée 48 fois. Cette prédisposition hérédi¬ 
taire est tout aussi remarquable chez les lypémaniaques , et 
Esquirol l’a constatée 110 fois sur 482 mélancoliques. Quel¬ 
que variables que soient ces différens résultats, ils se réunis¬ 
sent cependant pour démontrer l’importance du rôle que joue 
l’hérédité dans les maladies mentales, et cette importance 
serait plus saillante encore, si les renseignemens étaient 
toujours complets, et si le médecin était à même d’apprécier 
à leur juste valeur des nuances qui échappent à l’observation 
vulgaire. 


tome xxxirr* 
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Je n’hésite pas à déclarer (Jne rhiimeur inégale et l’irasci¬ 
bilité des parons de Blot iin, les violences subites et les Ha¬ 
bitudes débauchées de ses frères, constituent, à mon seiis^ 
autant d’anomalies dont on doit tenir compte pour la déter¬ 
mination de l’état mental de l’accusé, et pour expliquer 
l’explosion d’un délire mal caractérisé sans doute dans sa 
famille, mais éclatant peut-être chez lui sous l’empire d’in¬ 
fluences héréditaires. 

2° Lès revers de fortune, la misère^ les chagrins do¬ 
mestiques sont placés, par tous les auteurs, en tête des 
causes morales de là folie, car ils y contribuent pour le cin¬ 
quième, le tiers, quelquefois la moitié, Les statistiques d’Es- 
quirbl les évaluent à 182 sur 323 riialades admises à la Sab 
pétrière pendant les années 1811 et 1812, et à 45 sur 167 
malades de son établissement particulier. J’ai noté ces causes 
106 fois sur 683 malades dé la Salpétrière en 1839. 

Pendant les six premières années de son mariage, Blottin 
est heureux et sa conduite irréprochable. Ses-malheurs da¬ 
tent de 1832. A cette époque, ses affaires s’embrouillent, sà 
maison est détruitè paria foudre, son patrimoine se dissipe-, 
la misère survient bientôt. Enfin, son infortune est combléé 
par la mauvaise conduite de sa femme, qu’il surprend en 
adultère. 

3" Sous l’influence de cês causes, les symptômes de la ly¬ 
pémanie commencent à se dessiner. Personne, il est vrai, né 
vient témoigner du trouble de la raison de cet homme, car fl 
faudrait un œil exercé pour diagnostiquer alors une maladié 
qui couve sourdement, et ne se ré%'èle que par des prodro¬ 
mes ; mais, de l’aveu de tous, son humeur change, son carac¬ 
tère s’assombrit, ses habitudes se modifient ; il était iaboriettX 
et économe, il devient paresseux et prodigue ; il était d’une 
douceur remarquable, il devient colère et brutal pour sa fa¬ 
mille; il s’adonne à l’ivrognerie, et ces habitudes honteusès, 
dans lesquelles il cherchait d’abord un soula«-cment à ses 
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chagrinsj rëagissénl encore sur son humeur qui s’aigrit, et 
sur sa violence qui s’exaspère de plus en plus. 

Sa femme meurt, et son désespoir augmenta, car il lui a 
pardonné à son lit de mort. Que faire? que devenir? pourra- 
t-il donner à sa fille les soins que réclame son âge? Pourra- 
t-il préserver de la misère l’enfant qu’il aime plus que tout 
au monde? Il se résignerait à tout, il retremperait peut-être 
ses habitudes vicieuses et sa moralité flétrie dans la pensée 
consolatrice d’être utile à celte enfant-, mais, pour celaj il 
aurait besoin du concours de sa fille aînée ^ et cette mal¬ 
heureuse, effrayée sans doute par l’exemple de la vie passée 
de son père, n’a pas le cœur de venir à son aide ; Ses idées 
alors se troublent tout-à-fait^ et il enveloppe dans une haine 
commune sa fille rebelle, et son maître, qu’il croit son sé¬ 
ducteur; Il nest plus à lui, il ne peut se mettre au-des~ 
Sus de sa peine, il veut, mourir. He. voit-on pas dans C'é 
tableau la raison s’obscurcir peu-à-peü^ des chagrins réels, 
mais exagérés par un esprit malade ; un désespoir motivé, 
mais dont l’excès ne s’explique que chez un foii^ enfin des 
effets terribles produits par dé petites causes ? 

4® Blottin mûrit son projet^ et U ne choisit pas pour vic¬ 
times ceux auxquels il attribue ses malheurs, mais sa fille 
bien-âimée, celle pour laquelle il redoute la pauvrèté, celle 
qu’il ne veut pas laisser en langueur derrière lui. Ce 
choix est caractéristique; il aurait dû suffire pour Justifier 
Blottin, car il porte avec lui le cachet de la folie. Objectera- 
t’On qu’il est poussé à l’homicide par un motif réfléchi? 
Qu’importe, si ce motif est extravagant? Contesterâ-t-on alors 
la folie de la fille Sthrum, dont Esquirol rapporte l’observa¬ 
tion? Elle avait tout calculé, elle avait un but avoué, mais 
marqué au coin de la folie, car elle tua sa meilleure amie, 
pour se préparer à une mort heureuse. Et cette mère qui se 
croit ruinée, et qui veut détruire son nourrisson, pour lui 
sauver la honte de la misère! Et cet instituteur d’Édimbourg 

27. 
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dont parle Gall, qui tue sa femme et ses cinq enfans, et qui 
épargne deux élèves qui lui sont confiés? Sont-ce des fous ou 
des criminels? 

Esquirol termine l’excellent mémoire dont il a enrichi 
l’ouvrage d’Hoffbaüer, par un parallèle frappant de vérité 
entre les monomaniaques homicides et les criminels. Dans 
cette peinture tracée de main de maître, on reconnaît plus 
d’un trait du malheureux Blottin : 

« Avant la manifestation du désir de tuer, dit cet écrivain, 
les monomaniaques homicides étaient doux, bons, honnêtes 
gens et même religieux ; chez euXj comme chez les aliénés, 
on a remarqué un changement de la sensibilité physique et 
morale, du caractère, de la manière de vivre. » 

J’ai raconté plus haut les bons antécédens de Blottin, sa 
vie calme et paisible, puis sa transformation morale sous 
l’influence des chagrins et de la misère. Il reçut une édu¬ 
cation grossière, mais religieuse ; il était, dit-il, élevé dans 
la crainte de Dieu. Plus tard le sentiment religieux s’exalte 
chez lui : c’est ainsi qu’il rapporte qu il friait le bon Dieu 
avec sa fille deux fois far jour, qu’il recommande à sa 
fille aînée dé faire dire des messes pour lui et son enfant; 
qu’enfin, après avoir consommé le meurtre, il place un cru¬ 
cifix sur la poitrine de sa victime, jjowr quelle Piaille fas 
avec le diable, mais avec le bon Dieu. 

« Chez tous, it est facile de fixer l’époque des changemens 
observés, celle de l’explosion du mal, celle de sa cessation. » 
La maladie de Blottin remonte à douze ans ; on peut en 
suivre les phases alternativement croissantes ou décroissan¬ 
tes, et les rapports constans avec sa bonne ou sa mauvaise 
fortune. Supposez un instant des sentimens meilleurs dans sa 
fille aînée, le bien-être revenu dans sa maison, et les symp¬ 
tômes de la lypémanie se dissipent, la perversion affective 
disparaît, l’affreuse catastrophe n’a pas lieu. 

« Des causes physiques ou morales assignables ont presque 
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toujours déterminé cette affection ; lorsqu’elle persiste long¬ 
temps, et que les individus dominés par l’impulsion au meur¬ 
tre sont observés avec soin, on constate que cet état est pré¬ 
cédé et accompagné de certains symptômes, de céphalalgie, 
maux d’estomac, etc. » 

Les causes morales sont patentes, je n’y reviendrai pas. 
Quant à l’état physique de l’accusé, il n’a pas été étudié avec 
attention : cependant on en a dit un mot significatif; Blottin 
est d’un tempérament sanguin , il était sujet aux maux de 
tête, il avait l’habitude de se faire saigner, et, depuis quelque 
temps il avait manqué à cette pratique ; comme le faisait ju¬ 
dicieusement remarquer M. le docteur Banque, une saignée 
eût peut-être prévenu le meurtre du 9 février. Entendez l’ac¬ 
cusé se plaindre d’étourdissemens, d’éblouissemens, et dire : 
Je ne voyais que du jaune, j’avais perdu la tète. C’est 
dans des cas semblables que l’influence du physique sur le 
moral est incontestable; ne voit-on pas tous les jours la sup¬ 
pression des hémorrhoïdes, celle de la menstruation chez les 
femmes provoquer l’explosion du délire? 

« La présence des objets choisis pour victimes, la vue des 
instrumens propres à accomplir leur horrible désir, réveillent 
et augmentent l’impulsion qui pousse ces malheureux à l’ho¬ 
micide. )> 

Blottin est depuis long-temps morose et sombré; mais peut- 
il dire lui-même s’il avait l’intention bien arrêtée de tuer sa 
fille? Il en avait conçu la pensée, mais vaguement; il sort 
avec elle, mais en hésitant. Il fait d’abord deux tentatives 
infructueuses; ce ne sont peut-être pas des passans qui l’em¬ 
pêchent de la précipiter dans un puits; ce sont des lueurs de 
raison qui viennent l’éclairer. Il hésite encore entre les 
meules de paille; il ne se dit qu’il faut en finir, il ne s’é¬ 
tourdit sur les conséquences de son action qu’en voyant sa 
■fille endormie à ses pieds, qu’en maniant ses rasoirs qu’il 
emportait avec lui sans projet bien arrêté de s’en servir, puis- 



Û22 DISGÜSSIOM MÉDICO-LÉGALE 

qji’il a failli deux fois se jeter dans un puits avec son enfant. 

« Presque tous font, avant ou après, des tentatives de sui¬ 
cide, tous invoquent la mort, quelques-uns réclament le sup¬ 
plice des criminels. » 

La tentative de suicide n’est ici niée par personne; peu im¬ 
porte qu’elle soit incomplète, elle existe. Son seul regret est 
de n’avioir pas réussi à se détruire et dans sa prison, il 
médite encore un suicide. Aussitôt après son arrestation il 
s’écrie : Je mérite la mort, condamnez-^noi à mort. Un 
peu plus tard, il dit à ses Juges : Tout ce que je demande, 
c’est qu’on expédie mon affaire et qu’on en finisse le plus 
promptement possible. 

« Ils préfèrent ordinairement pour victimes les objets de 
leurs plus chères affections. » 

Je n’ai, j’espère, pas besoin d’insister sur cette particular 
rité si saillante dans l’observation de Bloltin. Il n’a pas d’ex¬ 
pression assez douce, ni de caresses assez tendres pour l’enr 
fant qu’il va tuer; c’était sa fille bien-aimée, sa seule consola¬ 
tion ; et l’on voudrait que l’intelligence, le sentiment, la 
volonté aient présidé à sa cruelle détermination ! on oserait 
concilier cette horrible prédilection avec un état normal! Le 
plus simple bon sens s’y refuse. 

«Les monomaniaques homicides sont isolés, sans complices 
qui puissent les exciter par leurs conseils ou leurs exemples.» 

Où sont les complices de Blottin? 

« L’homicide du criminel est presque toujours compliqué 
d’un autre acte coupable. Le criminel choisit ses victimes 
parmi les personnes qui peuvent faire obstacle à ses desseins 
QU qui pourraient déposer contre lui. » 

Blottin n’a qu’un but ; quel que soit le jugement qu’on en 
porte? il le croit louable; il ne voit, le pauvre insensé, de bon¬ 
heur pour sa fille que dans la mort : il la tue. Il n’a du reste 
rien à y gagner; il n’aurait qu’à y perdre sa seule joie de cha¬ 
que jour? s U ne la suivait pas dans la tombe. Quant à ses en- 
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pemis, s’il eu a, il iip pense pas à les tuer, ni à se défaire de 
sou fils qui lui est à charge, de sa fille aînée ou du sieur Rivet, 
auquel il attribue tous ses malheurs; en un mot, il ne se 
préoccupe pas plus de ceux qui font obstacle à ses desseins 
que dè ceux qui peuvent déposer contre lui. 

« Une fois le crime consommé, le criminel se cache; s’il est 
pris, il nie jusqu’à l’instant de subir sa peine, espérant jusque- 
là échapper au glaive de la loi. Il ne se laisse arracher un 
aveu accompagné de réticences que lorsqu’il est accablé sous 
le poids de la conviction... Le monomaniaque proclame ce 
qu’il vient de faire, et se rend chez le magistrat. » 

Le premier acte de Blottin, après le meurtre de sa fille, est 
de se livrer à la justice.' Il ne dissimule rien, il ne cherche pas 
un instant à se soustraire au sort qu’il a mérité. En route, il 
annonce aux passans qu’il se rend à la gendarmerie. A son 
arrivée, il raconte sincèrement tous les détails de son crime. 
En prison, à l’audience, il renouvelle ses aveux, et supplie 
qu’on le délivre d’une vie qu’il n’a pas eu la force de s’ôter. 

On n’oserait pas sans doute invoquer la simulation, car 
Blottin n’a pas. d’intérêt réel à se, faire passer pour fou, puis¬ 
qu’il veut mourir, puisque, depuis sa condamnation, il a déjà 
tenté de se pendre, puisque tous ceux qui l’approchent dans 
sa prison sont persuadés qu’il renouvellera ses tentatives. Il 
n’est pas homme d’ailleurs à jouer un pareil rôle; et il a si 
peu songé, depuis son arrestation, à commettre des actes de 
folie, qu’on se fait une arme contre lui de son apparente rai¬ 
son. Gomme tous les monomaniaques, il ignore son état, ne 
se repent d’aucune de ses actions, qu’il croit fondées sur la 
plus stricte équité et la plus saine raison, et s’irrite même 
quand on paraît en douter. 

§ II. Les appréciations auxquelles je viens de me bvrer 
me dispensent de discuter longuement le réquisitoire du mi¬ 
nistère public; les mouvemens oratoires et la phi’aséqlogie 
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de rigueur n’ont rien à voir dans une question de science- 
je glisse donc sur notre époque si féconde en crimes, sur 
l’Europe qui s’émeut du nombre de nos parricides, sur 
les hideuses passions surexcitées, ainsi que sur les appels 
aux rigueurs du jury, qui doit rassurer le monde épou¬ 
vanté. Mais entre la péroraison et l’exorde, je trouve trois 
raisons, intérêt, logique, conscience, qui, suivant M.Ta- 
vocat-général, font crouler l’hypothèse du délire. Exami- 
nons-les. 

1° Blottin avait, dit-on, deux intérêts : le premier, de se 
débarrasser d’un enfant qui lui était à charge ; le deuxième, 
un intérêt de vengeance contre sa fille aînée. Cet homme 
ne voulant pas s’astreindre aux sujétions que lui impose sa 
petite fille, que pourtant il affectionne singulièrement, il la 
tue. Est-ce là un remède eivrapport avec le mal? La folie 
n’est-elle pas flagrante? Un acte aussi monstrueux s’expli¬ 
que-t-il par un motif aussi frivole? N’oublions pas que Blot¬ 
tin conserve les mêmes embarras domestiques dans la per¬ 
sonne d’un enfant de douze ans, embarras qui lui pèseront 
même d’autant plus, qu’ils ne sont plus ici compensés par la 
tendresse ; car ce fils qu’il épargne n’est peut-être pas le sien, 
c’est le fruit de l’infidélité de sa femme, du moins il le soup¬ 
çonne. Et d’ailleurs, encore une fois, que parlez-vous d’em¬ 
barras à venir à cet homme si décidé à chercher dans la mort 
la fin de tous ses maux? 

Quant au désir de vengeance, j’admets qn’il existe; mais 
exclut-il la folie? Non sans doute : l’homme sain d’esprit qui 
veut exercer une vengeance ne s’adresse pas à un être in¬ 
nocent; il frappe directement son ennemi. Mais la vengeance 
de Blottin, qui, avant le meurtre, va déposer pendant la nuit 
les chaussures de sa victime sur le seuil de la maison qu’ha¬ 
bitent sa fille aînée et le sieur Rivet, qui veut, en se tuant 
derrière cette même maison, faire retomber sur ses habitans 
la honte de deux morts; c’est la vengeance d’un monomania- 
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que ; c’est la vengeance de cette dame citée par Esqiiirol qui, 
pendant un conseil de famille tenu pour réprimer ses désor¬ 
dres, va se brûler la cervelle à la porte de la salle dans la- 
quellè ses parens délibèrent sur son sort. La vengeance est 
une mauvaise passion ; mais où donc a-t-on Vu qu’un fou en soit 
exempt à tout jamais? Dans l’observation suivante, recueillie 
â Bicétre par mon ami le docteur Tliore, nous trouvons un 
acte de vengeance exercé par un homme évidemment fou. 

D..., âgé de quarante-et-un ans, marié ét père de quatre 
enfans,ust admis à Bicêtre le 10 juillet 1839. Il n’a point d’a¬ 
liénés dans sa famille, et lui-même a joui jusqu’ici de toute 
sa raison. Abandonné par sa femme, qui le quitte pour un 
autre moins pauvre, il ressent un vif chagrin, et bientôt 
il donne des signes non équivoques d’aliénation mentale : il 
adresse au roi et au garde des sceaux des lettres extravagan¬ 
tes ; il va à l’hospice des Enfans trouvés réclamer deux de ses 
enfans qui n’y ont jamais été placés ; on le congédie, et il 
renouvelle ses réclamations au ministère de la justice; enfin, 
un matin, il se rend à la maison qu’habite sa femme avèc son 
nouvel amant, se précipite sur cet homme et lui porte dix- 
huit coups d’alènequi d’ailleurs ne présentent aucune gra¬ 
vité. Il ne s’éloigne pas, et envoie lui-même chercher la 
garde. Conduit à Bicêtre, il y reste environ deux mois, sans 
donner aucun signe d’aliénation mentale, sans se livrer à au¬ 
cun acte de violence, et il en sort le 9 septembre. 

2° et 3° M. l’avocat-général n’a pas manqué de faire son¬ 
ner bien haut les mots de logique et de conscience; je dirai 
tout-à-l’heure, en répondant à quelques-unes des assertions 
de l’un des experts, ce qu’il faut penser de ces prétendues 
preuves de saine raison; mais je ne puis m’empêcher de dé¬ 
plorer de voir de telles erreurs dans la bouche de magistrats 
haut placés, se rendant ainsi les échos de préjugés vulgaires 
qu’ils devraient au contraire dissiper par l’autorité de leur 
parole. 
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Enfin, s’il m’était permis d’exprimer un regret, je dirais 
tout ep rendant hommage à la haute impartialité de M. le 
président, et à l’excellente direction qu’il a imprimée aux 
débats, qu’il est peut-être fâcheux d’avoir laissé le jury 
hésitant et incertain entre les assertions contradictoires de 
quatre experts, venant tour à tour exposer leur avis sans 
contestation ; qu’une discussion engagée entre eux aurait 
peut-être éclairé la question et fait jaillir la lumière du choc 
des deux systèmes en présence ; qu’enfin il n’eût sans doute 
pas été sans intérêt pour l’accusé qu’on posât au jury la 
question si controversée de monomanie. 

§ IIL Deux médecins, ai-je dit, se sont rangés du côté de 
l’accusation. Si j’attaque leurs doctrines, c’est que je les 
juge erronées et d’autant plus dangereuses qu’elles puisent 
plus de force et de gravité dans la position de leurs auteurs. 
Discutons donc les principaux argumens de ces rapports. 

1° c Blottin écrit une lettre de menaces à M. Bivet; dans 
sa dernière entrevue avec sa fille aînée, il fait allusion au 
projet qu’il accomplit plus tard, et s’y prépare pendant qua- 
rante-fiuit heures ; U y a donc eu dessein suivi, calcul de 
moyens d’exécution, enfin préméditation, toutes circon¬ 
stances eæcluant la folie. » 

L’erreur est trop grave pour ne pas la signaler; lisez les 
traités spéciaux, visitez les hospices d’aliénés, et vous verr- 
rez des fous qui? pour atteindre un but, combinent, leurs 
moyens, saisissent les occasions, trompent les plus clairvoyans 
avec une infatigable persévérance. En 1825, dit Georget, un 
aliéné renfermé dans la maison de santé deM. Bardot, tua 
d’un coup de couteau la fille de ce dernier, âgée de dix-sept 
ans, et cela avec une froide préméditation ; il avait soigneu¬ 
sement caché dans son lit l’instrument de son projet homi" 
eide en attendant occasion de le mettre à.exécution. M. LeU" 
ret rapporte l’observation d’une femme placée à la Salpé- 
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irière dans le service de M. Mitivié, qui aiiendit le nioment 
de la visite, se plaça derrière une porte, cacha sous son 
jupon un sabot qu’elle tenait à la main, saisit le médecin au 
passage, et l’eût violemment frappé, si l’on ne se fût emparé 
d-elle. Il y avait là, ajoute cet auteur, volonté et prémédita¬ 
tion: en aurait-ron usé pour établir la culpabilité de cette 
femme? 

On trouve dans les observations de médecine légale de 
Metzger {Kœnigsherg, 1780) un fait ex-trêmement remar¬ 
quable de crime prémédité et préparé avec astuce par une 
aliénée : une femme de trente ans, qui avait des mélancoli¬ 
ques dans sa famille et qui avait été maniaque elle-même 
deux ans auparavant, va demander l’hospitalité à un paysan 
des environs de Koenigsberg, au service duquel son frère 
avait été autrefois. Elle est fort bien accueillie, et cepen¬ 
dant elle conçoit l’idée d’assassiner un dès enfans de son 
hôte. Cette femme avoue plus tard qu’elle s’est confirmée 
dans sa résolution par le raisonnement suivant : Vmfwt du 
paysan est fille unique; mai aussi, je suis fille unique, 
et j’ai toujours été malheureuse; un semblabtle malheur 
est peut-être réserve'à eet e'^fh’^ti en çonséquence, il 
faut autant que ee soit lui que je tue qu’un autre,. Pour 
exécuter son dessein, raccusée persuade au paysan et à sa 
femme d’amener la petite à la ville, où elle la prendra chez 
elle. Alors elle soustrait un couteau à son hôte, le cache 
dans son sein pendant le jour et sous son oreiller pendant 
la nuit ; elle aide au paysan à le chercher, lorsqu’il croit 
l’avoir égaré ; le lendemain elle l’aiguise bien pour ne pas 
faire souffrir sa victime. Elle part enfin avec l’enfant et son 
père 5 à quelques centaines dç pas des portes de la ville, 
elle prie ce dernier d’aller lui chercher des vêteroens qu’elle 
dit avoir laissés dans une maison peu éloignée, et pendant 
son absence, elle attache un ruban autour du cou de l’en¬ 
fant, appuie sa tête contre elle avec le bras gauche, la lui 
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coupe d’un irait, couvre le cadavre d’un tablier, celui-ci de 
paille, et va immédiatement se livrer aux tribunaux. Cette 
femme, traduite en jugement, fut considérée et traitée com¬ 
me folle. 

« 2° Blottin prend soin de son corps comme un homme en 
santé ; or, un pareil soin, nous dit-on, exclut la folie, ou peu 
s’en faut. )> 

La proposition est un peu hasardée; mais la restriction qui 
la termine en détruit toute la valeur et pourrait me dispenser 
delà combattre. Je me contenterai donc de tirer de cè fait 
une seule conclusion diamétralement opposée à celle de l’ex¬ 
pert, et je dirai : Si Blottin eût senti la criminalité de son ac¬ 
tion, s’il eût été agité des pensées fiévreuses de l’assassin qui 
médite un crime, il n’eût songé ni à boire ni à manger; mais 
s’il est fou, s’il méconnaît les rapports naturels des choses 
entre elles, sa tranquillité d’âme et ses habitudes nè se dé¬ 
mentiront pas au moment de commettre un acte dont son es¬ 
prit malade défigure la moralité. 

« Il use de précautions infinies, il observe, il fait le guet; 
en un mot, il procède logiquement. » 

Objection inexplicable de la part d’un médecin î Confusion 
singulière de toutes les variétés de folie! Depuis quand, dans 
l’étude de cette science,-n’établit-on plus de différence entre 
le, maniaque proprement dit, Xincohérent., dont toutes les 
actions sont violentes ou bizarres, tous les discours désor¬ 
donnés, et le monomaniaque qui combine, prévoit, rai¬ 
sonne juste? N’assimilez donc pas deux états si divers; car, 
dans l’un, toutes les facultés intellectuelles et morales sont 
perverties, et il n’y a plus de jugement possible; dans l’autre, 
une conception délirante, une idée fixe,, comme on dit 
vulgairement, constituent toute la maladie, et c’est précisé¬ 
ment l’exemple que nous avons ici sous les yeux : la concep¬ 
tion délirante de Blottin, c’est la présomption de la misère 
réservée à sa fille, c’est la conviction du bonheur et du repos 
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qu’elhe trouvera dans la mort, c’est Vidée fixe de la lui don¬ 
ner par- amour pour elle ; voilà le point de départ faux, la 
prémisse vicieuse; les autres parties du raisonnement, la 
conclusion à laquelle il aboutit, les précautions dont s’en¬ 
toure cet homme, la catastrophe finale, ne sont que des con¬ 
séquences logiques rigoureusement déduites. Ne disons donc 
plus : Blottin est logique, donc il est sain d’esprit; mais 
bien, il tire des déductions logiques d’une idée délirante, 
donc il est monomaniaque. 

« S° Après ,1e meurtre de sa fille, Blottin porte sur lui- 
même une main mal assurée ; il hésite et ne consomme pas 
le suicide. Sont-ce là les mouvemens énergiques d’un fou 
transformé, par sommai, en bête féroce ? » 

Cés hésitations n’ont rien d’étonnant, surtout de la part 
d’un homme qui n’est pas sais!, comme on veut le faire croire, 
d’un accès de fureur subite, mais qui agit avec le calme et 
la réflexion des lypémaniaques. Sa tentative de suicide 
échoue, par la même raison qui désarme la moitié des mo- 
nômaniaques suicides : un homme bien décidé à mourir se 
jette à l’eau, et regagne cependant bientôt la rive à la nage; 
tel autre se tire un coup de pistolet, et s’il survit, il va récla¬ 
mer les secours de la médecine, suppoitant avec patience 
les opérations les plus douloureuses, pour échapper à la 
mort qu’il recherchait tout-à-l’heure. C’est l’instinct de la 
conservation qui se réveille, et qui lutte contre une volonté 
fermement arrêtée. Mais souvent aussi, comme Blottin,; ces 
malheureux maudissent plus tard leur faiblesse d’un instant, 
et méditent une nouvelle tentative. 

« k° Pour admettre la monomanie, ajoute M. le docteur 
Corbih, il me faudrait supposer chez Blottin^, à point nommé 
pour l’instant du meurtre, un instinct homicide qui ne s’est 
jamais montré dans sa vie, ni avant, ni depuis; car, à aucune 
époque, il n’a été poussé par cet instinct sanguinaire qui fait 
les monomaniaques homicides, et qui leur dit : tue.y> 

Cette supposition de folie instantanée n’est pas aussi ab- 
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surde qu’on semble le croire; mais nous ri’avons pas besoin 
d’y recourir pour la démonstraiion de notre thèse; car, si 
Blottin n’appartient pas à cette classe d’aliénés qui obéissent; 
en tüantj à une force aveugle; à quelque chose d’indéfinissa¬ 
ble, est-ce à dire qu’il ne soit pas monomaniaque? Le délire 
impulsif, don,t On parle ici, n’est lui-même qu’une variété 
de la monomanie homicide prise dans son sens le plus géné¬ 
ral; fie voit-on pas des maniaques emportés par un accès de 
fureur instantanée, des hallucinés trompés par de faussés 
perceptions, porter une main homicide sur leurs semblables? 
Et, pour i^ntrer dans l’espèce, est-ce que la lypémanie, ce 
délire affectif et réfléchi, dont Blottin nous offre un exemple si 
frappant, n’aboutit pas bien souvent au meurtre ou au suicide? 

« 5® Blottin est poureitivi par le remords; car le soir, le 
soUvefiir de sa fille lui ôté le repos, et il croit la voir se pro¬ 
mener dans sa chambre, ou bien, s’il s’endort, il la revoit 
dans un éauchemâr; et le remords, ajoute M. le docteur Cor^ 
bin, ti’estdi pas antipathique à l’état de folie? n’est-ce pas 
une manifestation de la conscience et de la raison humaine 
à l’état normal? a 

Ce principe, posé ainsi d’une façon absolue et générale, 
peut être contesté; car rien n’est coîhmun comme les regrets 
Qu’inspirent aux aliénés certaines mauvaises actions. Il est 
d’observation, dit Mare, que lé cœur du monomaniaque ho- 
mictde s’oüvre souvent aux remords. En vain dira-t-on « qu’on 
n’a jamais vu ehOÉ un fou un remords de huit mois, que Dieu 
ne permet pas Un pareil supplice pour un crime involon¬ 
taire, » je soutiendrai que les faits donnent un éclatant dé¬ 
menti à de pareilles assertions : ne sait-on pas que certains 
délires (et ce sont les plus tenaces) sont basés sur la ffiélan- 
coiie, et que tout est exagéré dans la manière de sentir, de 
penser et d’agir du lypémaniaque? Chez lui, la crainte; c’est 
de la terreur: le chagrin, du désespoir; le moindre revers de 
fortune, une ruine complète ; s’il est superstitieux, il se croit 
voué aux supplices de l’enfer, et lâche, par lés pénitences les 
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plus àustères, de détourner la colère du ciel; celui-ci, s’at¬ 
tribuant à tort des actions honteuses ^ se crée des chagrins 
chimériques; celui-là est en proie à des remords d’autant 
plus cuisans qu’ils s’expliquent par un acte malheureux ou 
coupable; chez tous enfin, les passions tristes, motivées ou 
non, dominent l’intelligence, et s’y enracinent profondémetttj 
Ecoutons Esquirol : « Les lypémàniaquesdorment peu, dit-il, 
l’inquiétude, là crainte, la terreur, la Jalousie, les hallucina¬ 
tions les tiennent éveillés; S’ils s’assoupissent, dès que leurs 
yeux se ferment, ils voient mille fantômes qui les terrifient; 
s’ils dorment, leur sommeil est interrompu, agité par des 
rêves plus ou moins sinistres. Souvent ils sont éveillés en 
sursaut par le cauchemàrj qui leur représente les objets qui 
ont causé ou qui enireiiennent leür déliré—. Quelques-uns 
sentent leurs inquiétudes augmenter à rapproche de la nuit; 
ils redoutent l’obscuriié, la solitude, rinsomniej les terreurs 
du sommeil, etc. » 

Tâchons, maintenant'de fixer avec précision la valeur des 
mots : si vous entendez par remords un éclair de sensibilité; 
une réminiscence d’un temps meilleur; l’attendrissement mêlé 
d’effroi qu’on puise dans des souvenirs lugubres, dans là 
douleur de la séparation, étc;, Blottin a des remords; il a 
ceux du lypémaniaque, il en a même les hallucinations. Mais, 
si le remords n’est que le cri d’une conscience et d’une rai¬ 
son normales , si c’est le repentir d’une action naturellement 
Jugée mauvaise, nous ne le retrouvons plus dans l’âme de 
Blottin, car, il le répète à satiété, son seul regret est de 
n’avoir püs réussi à se détruire; quant au meurtre de sa 
fille, il ne s’en refent pas; si la chose n’était pas faite, il la 
ferait aujourd’hui, seulement il s’y prendrait autrement; 
il en ferait autant à son fils, s’il n’était le haïssable de 
sa maison; en un mot, ses appréciations sont toujours vi¬ 
cieuses, son jugement altéré, ses affections perverties. Qu’on 
ne vienne donc pas nous parler des remords de Blottin, ni 
des phénomènes inconcevables d’un délire qui se calme in- 
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siantanément, car ses remords n’existent pas, et son délire 
intellectuel et affectif persiste encore aujourd’hui. 

En terminant, je poserai les conclusions suivantes : 

Blottin est lypémaniaque. 

Sa prédisposition héréditaire aux maladies mentales s’est 
développée sous l’influence des revers de fortune, de la mi-- 
sère et des chagrins domestiques. 

La lypémanie, indiquée d’abord par des prodromes vagues, 
l’irascibilité, l’inégalité d’humeur, s’est révélée plus tard par 
des symptômes caractéristiques, habitudes de paresse et 
d’ivrognerie, perversion des sentimens, altération partielle 
de l’intelligence, conceptions délirantes. 

Elle se dévoile enfin avec la dernière évidence par la con¬ 
sommation de l’acte du 9 février, les moyens d’exécution, le 
choix de la victime, la tentative de suicide, l’attitude du meur¬ 
trier et l’appréciation de son état mental. 

Enfin, des diverses circonstances dont on s’arme pour éta¬ 
blir la saine raison de Blottin et sa culpabilité, intérêt per¬ 
sonnel, intérêt de vengeanGe, volonté bien arrêtée, prémé¬ 
ditation, logique, conscience, etc., les unes n’excluent pas la 
lypémanie, les autres la prouvent. 

J’aurai atteint mon but si j’ai pufairepartager ma con¬ 
viction au lecteur eu jeter au moins quelque doute dans son 
esprit. Nous ne vivons plus aux époques barbares où la so¬ 
ciété outragée croyait être juste en condamnant aveuglé¬ 
ment des actes criminels en eux-mêmes, mais dont elle ne 
pouvait apprécier les mobiles ; nos mœurs se sont adoucies 
en même temps que notre horizon intellectuel s’est élargi, et 
l’humanité s’éloigne, en vieillissant, de l’âge des préjugés, 
des passions et de l’erreur. Sachons donc nous élever au-des¬ 
sus d’un fait matériel, en analyser froidement les causes, et 
ne frappons pas de flétrissure ou de mort des malheureux à 
qui la perversion de l’intelligence ou du sentiment, et la loi 
elle-même, enlèvent toute responsabilité. 
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La société Annales d’hygiène publique et de rnéde- 
eine legale vient d’éprouYcr, dans la personne de M. Gllivier 
(d’Angers), une nouvelle perte, non moins déplorable que 
celles qui l’ont précédée à de bien courts intervalles. 

No tre savant et regrettable collaborateur a succombé, dans 
sa quarante-neuvième année, aux progrès d’une maladie 
longue et douloureuse. Nous nous proposons d’insérer dans 
notre prochain numéro une notice sur sa vie et ses travaux. 
En attendant cette publication, nous croyons devoir donner 
ici le discours prononcé sur sa tombe par M. F. Cadet- 
Gassicourt, secrétaire du conseil de salubrité. 

Messieurs, 

Les membres du conseil de salubrité viennent saluer la dé¬ 
pouille mortelle du collègue dont la perte douloureuse et pré¬ 
maturée les plonge dans l’affliction, de celui qui joignait à un 
rare mérite de capacité, d’instruction solide et de jugement 
les dons exquis d’une belle âme. Aussi, messieurs, à quelque 
titre qu’Ollivier (d’Angers) nous ait appartenu, confrère ou 
collègue, médecin, académicien ou membre du conseil, cha¬ 
cun ici le revendique comme ami, et son souvenir lui survivra 
dans nos affections, comme il lui doit long-temps survivre 
après nous dans les fastes de l’hygiène publique et de la mé¬ 
decine légale. 
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Nous venons d’entendre une voix éloquente, inspirée pour 
la louange du bien, nous retracer, au nom de l’Académie 
royale de médecine, la carrière honorable, laborieuse et fé¬ 
conde d’Ollivier (d’Angers), et la part qu’il prit aux travaux 
de ce corps savant. Parler, à notre tour, de la coopération 
d’Ollivier aux trayaux,.plus obs,çursiSàus doute, tnais non 
moins utiles, du conseil de salubrité, c’est dire que constam¬ 
ment et durant douze années. QUivier appliqua la profonde 
science et l’excellent esprit que vous lui connaissiez à la so¬ 
lution d’une foule de questions sanitaires, souvent intéres¬ 
santes, quelquefois difficiles, qt toujours avec cette ferme; et 
snge alliance de raisonnement et de modération qui savait 
faire Pfévaloir son opinion, sans jamais vouloir l’imposer, f 

Mais c’est au grand jour de la publicité, c’est dans le sanc¬ 
tuaire de la loi qu’il faut suivre Olliyier pour le voir briller 
de féelat d;e ses rares et précieuses qualités 1 La justice était 
sûre de trouver en lui tout le savoir et toute la conscience 
propres à Mre triompher la vérité dans les causes crimi¬ 
nelles. Voué depuis long-temps aux études de la médecine 
légale, il ne reculait ni devant toutes les fatigues, ni devant 
les combats, les dégoûts, auxquels sera toujours exposé 
l’homme qui n’a en vue que les intérêts de la société ; ses 
rapports répandaient le jour dans les affaires lès plus déli¬ 
cates,-les plus épineuses, et il savait, à l’audience, conserver 
toute sa supériorité, lutter contre les thèses spécieuses ima¬ 
ginées par la mauvaise foi, soutenir ses opinions avec upe 
forcé égale à son impartialité et, constamment inspirer aitx 
jurés comme aux magistrats une entière confiance. 

Ami de la science dont il était l’un des créateurs, il se com¬ 
plaisait à étudier les questions douteuses, à rassembler les 
observations faites, tant par lui que par ses éinples; et, cha¬ 
que jour, sa plunie facile, nerveuse, et d’une exactitude re¬ 
marquable, enfantait des opuscules qu’il répandait libérale^ 
ment, dans le but unique de la propagation des connaissances 
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positives, et qui restevont pour les progrès de la science et 
la ruine des préjugés. 

Noble, généreuse et bonne nature, telle que nous la fait 
apparaître quelquefois cette cité qui te donna le jour, notre 
Ollivier, météore chaleqreqx, bienfaisant, qui brille, se con¬ 
sume pour nous éclairer quelques instans, et puis bientôt 

disparaît à jamais.Tel fut, hélas î tel fut aussi notre Bé- 

clard, ton compatriote, ton ami ! Béclard, dont le nom, pro¬ 
noncé sur le bord de cette tombe, est peut-être le plus tou¬ 
chant hommage qui puisse honorer ta cendre. 




VARIÉTÉS. 


DE LA VACCINE, 

DE SA VERTU PRÉSERVATIVE, 

ET DE LA MÉCESSITÉ DES KEYACCIKATIONS. 

Depuis une quinzaine d’années, on a élevé des doutes sur 
la vertu préservative de la vaccine. La réapparition des épi¬ 
démies de variole sur plusieurs points de l’Europe et l’aug¬ 
mentation du nombre des individus vaccinés qui en ont été 
atteints ont conduit naturellement à se demander si la vac¬ 
cine ne jouirait pas seulement d’une manière temporaire de 
la vertu préservative, si cette vertu ne s’affaiblirait pas d’ail¬ 
leurs par la transmission trop multipliée, enfin, s’il y aurait 
ou non nécessité de recourir à de nouvelles vaccinations chez 
les personnes précédemment soumises à cette opération. A 
ces questions s’en rattachaient une foule d’autres, qui, bien 
que secondaires, n’en étaient pas moins d’un haut intérêt. 

Dans ces conjonctures, l’Académie royale des sciences, ap¬ 
préciant toute l’importance de ces grands problèmes d’hy¬ 
giène publique, proposa pour sujet d’un prix de diæ mille 
francs les questions suivantes : 

PREMIÈRE QUESTION. 

La vertu préservative de la. vaccine est^elle absolue , ou bien ne 
serait-elle que temporaire ? 

Dans ce dernier cas, déterminer par des expériences précises et 
des faits authentiques, le temps pendant lequel la vaccine préserve de 
la variole. 
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DEUXIÈME QUESTION. 

Le cow-pox a-t-il une vertu préservative plus certaine ou plus 
persistante que le vaccin déjà employé à un nombre plus ou moins 
considérable de vaccinations successives ? 

L’inf-ensité plus ou moins grande des phénomènes locaux du vao- 
cin a-t-elle quelque relation. avec la qualité préservative de la va¬ 
riole ? 

TROISIÈME QUESTION. 

En supposant que la qualité préservative du vaccin s’affaiblisse 
avec le temps, faudra-t-il le renouveler, et par quels moyens ? 

QUATRIÈME QUESTION. 

Est-il nécessaire de vacciner plusieurs fois une même personne, 
et, dans le cas de l’affirmative, [après combien d’années faut-il procé¬ 
der à de nouvelles vaccinations ? 

Le rapport suivant, que nous reproduisons ici dans son 
intégrité, a été lu dans la séance du 10 mars 1845, au nom 
d’une commission composée de MM. Magendie, Breschet, 
Duméril, Roux et Serres, rapporteur. 

RAPPORT FAIT A l’ACADÉMIE ROYALE DES SCIENCES 
SUR LE PRIX DE VACCINE. 

Lés questions proposées par l’Académie royale des sciences, si 
intéressantes par elles-mêmes, étaient devenues par les circonstances 
plus intéressantes encore. Les épidémies de variole qui pendant près 
d’un quart de siècle avaient presque disparu des sociétés européen¬ 
nes , se renouvellent de toutes parts, et, quoiqu’elles soient moins 
intenses qu’avant la découverte de la vaccine, quoique surtout elles 
soient beaucoup moins meurtrières, néanmoins, comme un grand 
nombre de personnes vaccinées en sont atteintes, on se demande si 
le vaccin a perdu quelque chose de sa vertu préservative ? 

On se demande si les procédés de vaccination n’offrent rien de 
défectueux dans leur application, soit relativement à l’âge où l’on 
vaccine les enfans, soit pour l’époque à laquelle on choisit le vaccin 
pour l’inoculer, soit pour ses moyens de conservation ? 

On se demande si les vaccinations sont surveillées dans leur 
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marche et flans leurs effets avec le même soin, avec le même zèle 
qu’elles l’étaient au début dé leur application, alors que toute la mé¬ 
decine de l’Europe était attentive à ses résultats ? 

On se demande enfin s’il est liécessairé de vacciner plusieurs fois 
dans le cours de la vie, pour mettre complètement l’homlne à l’abri 
des atteintes de la variole ? 

Ces questions, qui dêpuis dix ans préoccupaient viveinent votre 
Commission des prix de Médecine et de Chirurgie, étaient chaque an¬ 
née agitées dans son sein à l’occasion des Mémoires relatifs à la vac¬ 
cine que l’Académie soumettait à son examen. Mais on conçoit qu’a- . 
vaut dé les traduire devant le public par uii Concours, qU’avant d’en¬ 
gager l’Académie dés sciences dans la Voie des rëvàccinàtions déjà 
mises en usage en Angleterre, en Amérique et en Allemagne, il était 
nécessaire de chercher à faire approfondir les questions scientifiques 
dont lès reVaccinations ne sont ^’üne des exprëssîonA II était néces¬ 
saire dé sonder les causes de la réapparitiondes variolés; de lés étudier 
dans les conditions nouvelles sous lesquelles elles sé présentaient, 
pour comparer la variole des vaccinés à la variole naturelle, et appré¬ 
cier leur influence réciproque sur l’organisation de l’hominé. 

Ces études préalables, éxigéés pour la solution des premières 
questions étaient indispensables, afin d’apprécier l’état présent de là 
vaccine, et de juger l’opportunité et l’utilité dessécondés vaccinati'oils. 

Car, ainsi qu’on l’a fait remarquer si souvént, la vaccine n’est pas 
un remède approprié à une maladie déjà en action, comme le sont les 
préparations mercurielles pour la syphilis, et celles du quinquina 
pour les fièvres intermittentes ; c’est une médication toute préventive, 
toute physiologique avant d’être thérapeutique-. Peu de mots suffiront 
pour l’établir. 

Les organismes de l’homme renferment en eux une aptitude natu¬ 
relle à l’absorption du virus varioleux. Tôt ou tard, mais le plus sou¬ 
vent dans la période de l’adolescence, cette aptitude produit ses effets^ 
et la variole se manifeste. Avant la découverte de la vaccine; la va¬ 
riole se manifestait presque toujours d’une manière épidémique, et 
alors ses ravages étaient si grands, qu’ils glaçaient d’effroi les popu¬ 
lations sur lesquelles ils [sévissaient. 

En présence d’un fléau si redoutable, la médecine moderne s’éleva 
à une hauteur que n’atteignit jamais la médecine des Grecs et des 
Romains. 

Elle fut au-devant de la variole en pratiquant l’inoculation. Elle 
espéra, par ce procédé hardf, éteindre les épidémies de variolej on 
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ramenant cette maladie à l’état sporadique. De plus, en choisissant la 
variole discrète, toujours si bénigne, pour en introduire le produit 
dans l’écdnomie, elle espérait encore prévenir lesvariolesconfluentes, 
presque toujours mortelles. 

Elle s’attendait à réaliser par cette méthodej-une des grandes vues 
contenues dans les belles pages de Sydenham sur la variole. 

' Si les prévisions de la médecine ne furent pâs toutes réalisées, si la 
malignité inhérente au virus varioleux trompa souvent son attente, 
les résultats de l’inoculation furent néanmoins assez avantageux pour 
convertir à cette méthode les médecins éminens du xviii® siècle. 

Jenner était Un de ses partisans. Depüis bien long-tempSj sans doute, 
les'personnes occupées à traire les vaches atteintes de la picote, 
étaient exemptes du tribut varioleux. Bien souvent peut-être ce fait 
avait attiré l’attention des observateurs , sans qu’ils aperçussent les 
résultats qu’il renfermait. 

C’est que iegénie seul a le talent de féconder les faits que l’obser¬ 
vation lui dévoile, de remonter à leur principe .et d’en déduire les coà- 
séquences.l 

Jenner fut cet homme de génie ! 

Il vit, dans la picote de là vache , le préservatif, l’antidote de la 
"petite-vérôle de l’homme -, dans l’action de traire, son inoculation, 
et ses effets dans l’innocuité varioleuse: des personnes occupées à ce 
labeur, - ■ 

De là à recueillir le vaccin à l’inoculer à l’homme pour le préserver 
de la variole, il semble qu’il n’y a qu’un pas, et il n’y en a qu’un 
en effet; mais 'sèul encore ie génie a la puissance de le franchir, 
parce que seul il possède cette force de conviction qui souvent de¬ 
vance la vérité. 

Transportée de la vache à l’homme, l’inoculàtion du vaccin dépassa 
d’un seul coup toutes' les espérances que la médecine avait en vain 
attendues de l’inoculation même de. là variole de J’homme. La picote 
de la vache, si douce, si péü maladive, toujours si innocente, fut sub¬ 
stituée à la picote humaine qui décimait notre espèce (1). 

Considérée, en effet, de son point de vue philosophique, la vaccine 
est un fait de physiologie et de médecine comparée ; c’ést une maladie 
transportée d’une espèce sur une autre. Par un premier effet provi¬ 
dentiel de la nature,- cette maladie conserve, chez l’espèce humaine 



(1) Picote est le nom pài‘ lequel là variolé humaine est désignée dans le 
midi de la France. Lé mbt dé petite-vérôle n’existe pas dans là langue fomànë. 
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sur laquelle elle est greffée, la même douceur, la même innocuité qui 
la caractérise chez l’espèce à laquelle on l’a empruntée. Par un se¬ 
cond, la picote de la vache se reproduit chez l’homme, et d’homme à 
homme, en conservant toujours les propriétés qui la distinguent à sa 
source. Par un troisième effet plus remarquable peut- être que les 
deux premiers, l’introduction du vaccin dans les organismes de 
l’homme a pour résultat définitif de détruire en eux l’aptitude qu’ils 
avaient à absorber le virus varioleux. 

En définitive, la vaccine préserve l’espèce humaine de la variole. 

Mais quoiqu’un demi-siècle d’expériences pratiquées sur des mil^ 
lions d’individus attestent le bienfait d’une découverte que les siècles 
à venir envieront au nôtre , selon l’expression employée, à l’occasion 
de l’inoculation, par la Condamine, néanmoins, dans l’intérêt de la 
vaccine et de l’humanité, il sera utile de temps en temps d’en contrô¬ 
ler les résultats, afin de conserver au vaccin ses propriétés natives. 

Tel a été l’objet et le but des questions proposées par l’Académie. 
Trente-cinq concurrens , étrangers ou nationaux , ont répondu à cet 
appel.- 

Parmi les'trente-cinq mémoires que la commission a eu à examiner, 
deux, formant trois volumes , sont écrits en langue allemande ; un 
troisième est en latin ; un quatrième se compose d’un volume grand 
in-folio de 769 pages, avec atlas ; un cinquième n’a pas moins de trois 
volume in-quarto. Peu de concours produisent une masse de travaux 
si considérables. C’est que peu de questions intéressent l’humanité au 
même degré que celles proposées par l’Académie, 

De cet intérêt est née, pour la commission, l’obligation de les 
comparer entre eux sur chacune des questions proposées ; souvent 
même, pour apprécier la valeur des résultats énoncés par les concur¬ 
rens, il a été nécessaire de les dégager des vues hypothétiques dont 
la variole et la vaccine ont été l’objet. , 

Ce travail a exigé un temps beaucoup plus long que d’abord on ne 
l’avait prévu en proposant les questions. Car, ainsi que le sait l’Aca¬ 
démie, indépendamment de ce concours , les membres appelés à le 
juger ont fait partie chaque année des commissions pour les prix de 
médecine et de chirurgie , de celles de physiologie expérimentale et 
des sciences naturelles. 

En outre, la commission a été interrompue dans ses travaux par la 
perte de l’un de ses membres (M. Double) ; elle a été interrompue 
par des maladies graves de deux autres, qui ont nécessité de longues 
absences, et par suite de longues interruptions dans l’appréciation des 
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faits et des expériences d’après lesquels nous tenions par-dessus tout à 
former notre opinion. 

Quoique ces motifs soient parfaitement connus' de l’Académie, la 
commission a cru devoir les rappeler, afin de justifier le retard qu’elle 
a mis à porter son jugement. 

PREMIÈRE QUESTION. 

La première question, celle qui domine et commande en quelque 
sorte les autres, est ainsi conçue : 

La vertu préservative de la vaccine est-elle absolue , ou bien ne 
serait-elle que temporaire? 

Dans ce dernier cas, déterminer par des expérkhcès précisés et dès 
faits authentiques, le temps pendant lequel- la vaccine préserve de la 
variole. 

La vertu préservative de la vaccine étant définitivement acquise à 
l’humanité, on veut savoir si, après quarante-cinq ans d’expériences, 
il est possible de déterminer les limites de cette propriété, de distin¬ 
guer les cas où sa vertu préservative est absolue, de ceux où elle n’est 
que temporaire. 

La réponse est des plus difficiles ; elle n’embrasse pas seulement 
la France, mais le monde entier ; c’est une enquête générale sur tous 
les vaccinés, qui seule pourrait fournir les élémens fondamentaux du 
problème à résoudre. 

Votre commission l’avait ainsi compris ; car, dans les considérations 
qu’elle ajouta à la suite du rapport de Tannée ^ 839, elle s’exprimait 
de la manière suivante : 

« La question, considérée à-Ia-fois sous le point de vue scientifique 
« et gouvernemental, aurait des résultats autrement féconds et au- 
« thentiques que si elle était abandonnée à l’observation de quelques 
« médecins, qui ne pourront pas faire des observations générales ou 
« agir sur une grande masse d’individus soumis à leurs recherches. 
« Sans la participation du gouvernement, aucun travail suffisamment 
« étendu, complet et authentique, ne parviendra à résoudre définiti- 
« vement ce grand problème, -et ne répondra à l’appel fait par la 
« science. ». • 

D’après cette déclaration, ce n’est donc pas une réponse générale 
définitive que Ton pouvait espérer des travaux des concurrens, mais 
bien des solutions partielles et préparatoires à celle que le temps, et 
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le temps secondé par les goûvernemenS , finira peut-être par nous ^ 
donner. 

C’est de ce poînCdévue qù’a dû partir votre commission pour juger 
les mémoires envoyés au concours. ‘ 

Réduits aux seules ressources que la science pouvait leur offrir, les 
concurrens ont compris que la variole était la pierre de touche de la 
vaccine. Jugeant ensuite que cette maladie n’est Jamais plus active et 
plus puissante que lorsqu’elle est épidémique, ils ont pensé avec rai¬ 
son que ,1a vertü préservative de la vacciné n’était jamais pliis,ex|)(}- 
sée que pendant sa durée. . . ■ 

Leur observation a donc porté sur la manière dont se comportaient 
les vaccinés en présence de ces épidémies varioliquesj ou, en d’autres 
termes, dans quelles proportions entraient les personnes vaccinéés 
dans le total de celles qu’atteignait la pélite-vérole. La vertu préser=- 
vative de la vaccine, retirée du domaine des hypothèses, est entrée, 
parce procédé, dans celui des faits; elle est devenue en quelque sorte 
nne question dé chiffres. 

L’auteur du h® 24 éipose àvëc détail les résültatâ fournis par trente 
épidémies observées en France, soit par lui, soit par d’aütreS niedé-^ 
cins, depuis 4 8ti6juSq;ü’en 1841 înclüsivèmént; 

Ces épidémies-ont offert 15921 varioles, dont 10434 sur dès per¬ 
sonnes non vaccinéés; 5,963 sur des vaccinées, et 30 qui avaient la 
variole naturelle pour la seconde fois. i 

Sur les faon vaccinés, il y a eu 1682 morts, 62 Seulement Sur lès 
vaccinés, et 5 sur les variolés par récidive. 

Comme on le Voit,- il ressort du rapprochement de Ces faits, deux 
résultats importans : le premier, qu’en Fràhce les pérsonnes vacci¬ 
nées sont entrées pour un peu plus d’un tiers dans la somme totale, 
dès varioleux; et le second, que la mortalité a été chez èlles très 
faible. D’après l’aüteur du n° 23, cette proportion des Vaccinéés au¬ 
rait même été dépassée dans les épidémies qui Ont régüè aux envi¬ 
rons dèiMontbelliard, sans que là mortalité ait été âccrüe. DâhS là 
violente épidémiede Marseille, en 1828, le même résultât fut confirmé; 
car sur 2,0Ô0 varioleux vaccinés, il n’y a eü qüe 45décès, tandis què 
sur 8,000 non vaccinés, la mortalité à été dë 1473. Enfin, pour com¬ 
pléter autant que possible les données qui intéressent la France sur 
cette grave question, la commission croit devoir ajouter ici les résul¬ 
tats observés par Un dë ses membres lors de l’épidémie de 1825 à 
l’hôpital de la Pitié-, dans lequel, comme ort le sait, ori ne reçoit les 
malades qu’à partir de seize ans. 
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Sur 68Ü variolés, il eut 162 vaccinés, 88 dont la vaccination parût 
douteuse, 132 non vaccinés et 14 variolés par récidive. La mortalité 
des vaccinés fut de 25/ celle dés non vaccitiés de 148, et de 2 variolés 
par récidive. 

Ce [qui, comparativement à l’épidémie de Marseille, montré déjà 
que la variole des vaccinés est plus dangereuse chez l’adulte que dans 
l’adolescence ; vérité que nous allons voir se confirmer. 

Après les épidémies de là Fràncé, l’auteur du n® 24 passé en revue 
celles qui pendant la mêmé période. Ont sévi en Angleterre, en Suède, 
en Danemark, en Italie, à Malte^ à Genèvéj en Wurtemberg, etc. Cé 
travail long et pénible a été fait également par l’auteur du n“ 20, en 
partie par celui du n®" 22 ; néanmoins, quoique souvent le nombre des 
variolés vaccinés soit mis en regard des variolés non vaccinés, il ne 
nous [a pas été possible d’établir entre eux lé rapport proportionnel 
avec le même degré de certitude que pour la France. 
f On voit toutefois, par les nombres rapportés; qu’il est S-peu-près le 
même ; Ce qui confirme la vérité-formulée d’après les résultats fournis 
par des épidémies varioliques avant là vacciné , sâvolt- : que lé /d- 
'cheux résultat des épidémies de mrible est d’élever cette maladie à èd 
plus grande intensité, de maûiere à eû égaliser partout tes incohvé- 
niens et les dangers. 

Ce fait établi, l’atteinte des vaccinés par la variole étant mise hors 
de douté, et leur rapport dans léS épidémies étant à-peu-près établi, 
un problème des plus imporlâns à résoudre dans l’intérêt de l’huma^ 
nité se présentait à l’obsèrvatiûn médicale. 

C’est celui de déterminer dans quelles conditions vaccinales se trou¬ 
vaient les personnes que la variole atteignait dans le cours des épi¬ 
démie. 

La réponse à cettë question est remarquable par l’accord des con- 
Cürrens et celui des médecins qui; depuis vingt-cinq ans, ont soigné 
les malades dans ces épidémies. TOUS font observer que la variole ne 
frappe pas indistinctement et comme ad hasard dans les rangs des 
vaccinés. Ils font remarquer, ad contraire, qu’élle semble agir avec 
discernement, et faire en quelque sorte un choix parmi eux. 

Sauf les exceptions, la variole attaque les anciens vaccinés et res¬ 
pecte les nouveaux. Lés relevés des tableaux publiés dans les diverses 
parties de l’Èurope, ceux particulièrement rappor tés par les auteurs 
des n”= 24,23, 20 et 22, constatent, d’une manière positive, qü’avant 
la neuvième année de vaccination, les enfàns sont rarement atteints 
par la variole, et lorsque, par hasard, ils te sont, les exanthèmes va- 
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rioleux qu’ils présentent sont le plus souvent si légers, si fugaces, que 
le nom de variole peut à peine leur être appliqué. 

Ces mêmes relevés montrent, au contraire, que cette maladie sévit 
de préférence sur ceux dont la vaccine remonte à dix, quinze, vingt 
ans, et ainsi de suite jusqu’à trente et trente-cinq ans. 

Ce déplacement de l’âge auquel les vaccinés sont atteints par la va¬ 
riole, est cause de la différence qui existe sur les tableaux anciens dés 
décès produits par la variole, comparés à ceux publiés après la vac¬ 
cine. Tandis que dans les premiers la. mort frappe sur le premier âge, 
jusqu’à dix ans, et se ralentit ensuite ; dans les seconds, c’est au con¬ 
traire à partir de cet âge, jusqu’à vingt-huit et trente ans, que la mor¬ 
talité est la plus considérable. 

La ville de Paris a présenté à vetre commission une pénible excep¬ 
tion à ce sujet ; en comparant les tables des décès produits parla va¬ 
riole, publiées annuellement par le Bureau des Longitudes, et se ren¬ 
fermant dans la période de dix ans, de 1820 à 1830, qui embrasse 
l’épidémie de 1825, elle a trouvé que, sur le nombre total de 5,973 
décès par suite de cette maladie, il y en avait de la première à la cin¬ 
quième année, 3,367 ; de la cinquième à la dixième, 1,158; de la 
dixième à la trentième, 1 ^22 ; et de la trentième à la quatre-ving¬ 
tième année, 92. 

D’où résulte une preuve nouvelle de cette vérité affligeante sur la¬ 
quelle les médecins des hôpitaux ne cessent d’appeler l’attention, sa¬ 
voir, que, malgré la sollicitude du gouvernement pour la propagation 
de la vaccine, le nombre des varioles à Paris reste constamment dans 
une proportion menaçante pour la santé publique. 

Enfin, un fait général que l’histoire des affections éruptives pouvait 
faire prévoir, mais qu’il est bon que l’expérience ait d’abord appris, 
c’est que, passé trente-cinq ans, l’aptitude des vaccinés à contracter 
la petite-vérole devient si faible, qu’elle peut être regardée comme 
nulle. Sous ce rapport encore il y a unanimité de résultat dans les 
mémoires des 24, 23, 22 et 20, et conformité d’opinion parmi les 
médecins des hôpitaux de Paris, ainsi que chez ceux qui ont soigné 
les variolés pendant les épidémies. 

Ce dernier fait, que nous aurons occasion de rappeler en traitant 
des revaccinations, montre que l’affaiblissement présumé de la vertu 
préservative de la vaccine n’est pas l’unique cause de l’atteinte des 
vaccinés par la variole. Remarquez, en effet, que si cela était, pour¬ 
quoi l’aptitude à contracter cette maladie cesserait-elle après trente 
ans de vaccination? N’est-ce pas au contraire l’époque où elle de- 
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vrait sévir avec plus de force, puisque c’est celle où l’action vacci¬ 
nale devrait être le plus épuisée? 

En définitive, que la variole puisse attaquer l’espèce humaine après 
la vaccine, ce n’est donc plus une question ; c’est un fait. A ne con¬ 
sidérer que les chiffres, la proportion, serait même considérable. Mais, 
ainsi que nous allons l’établir, elle est plus forte en apparence qu’en 
réalité. 

Remarquons, d’une part, que ces chiffres ne sont applicables qu’aux 
épidémies, et observons, d’autre part, qu’ils n’embrassent pas les.vac¬ 
cinés en général, mais uniquement les vaccinés par rapport au nom¬ 
bre total des variolés. Or, en dehors de ces vaccinés, il en est des 
milliers d’autres qui traversent les épidémies sâns être atteints par 
la variole; car, en fait de vaccine, c’est par milliers que les faits peu¬ 
vent se compter. 

Gette modification dans la conclusion que l’on aurait pu déduire 
des chiffres n’a pas échappé aux auteurs des n®® 20,22 et 23, mais 
nul ne l’a fait ressortir avec plus de netteté et d’évidence que celui 
du n® 24. , 

Avant d’en déduire les inductions qu’ils renferment, concernant la 
nature préservative de la vaccine, votre commission croit devoir 
ajouter deux remarques. 

La première, tout expérimentale, concerne l’épreuve qui se fait, 
depuis trente ans, dans les hôpitaux de Paris. On sait que, par arrêté 
du conseil général dés hôpitaux du 22 février tStS, l’hôpital de la 
Pitié fut spécialement affecté au service des variolés; on sait aussi 
que quelques années plus tard (1823-1825), leur nombre devint si 
considéraÙe que tous les hôpitaux furent dans la nécessité de les re¬ 
cevoir. On sait enfin que très souvent la variole ne se déclare qu’a- 
près l’arrivée des malades à l’hôpital. 

Or, il est résulté de cet état dé choses que les vaccinés sont couchés 
dans les mêmes salles où se trouvent quelques variolés; néanmoins 
les vaccinés qui ont subi cette épreuve Font, en très grande majorité, 
traversée sans inconvénient. 

Cette circonstance, que le hasard seul a fait naître, a donné un ré¬ 
sultat d’autant plus décisif que, s’il est un précepte certain en méde¬ 
cine, c’est celui qui établit que la convalescence des maladies pré¬ 
dispose par-dessus tout aux infections contagieuses. 

En second lieu, le service des variolés est fait le plus ordinaire¬ 
ment par des personnes vaccinées, les salles sont journellement visi¬ 
tées par un nombre considérable d’étudians en médecine, qui tous, 
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sauf quelques frès rares exceptions,, échappent à la contagion de la 
variole. 

Pourquoi un nombre si considérable d’élèves, tant de religieuses 
hospitalières et .de serviteurs des deux sexes, ont-ils bravé là conta¬ 
gion variolique avec laquelle ils étaient journellement en rapport? 
Comment qnt-ils pu soigner les vésicatoires, les plaies, et prodiguer 
aux variolés les soins minutieux que leur état réclame, sans contrac¬ 
ter eux-naêmes la variole? Comment enfin les internes, les externes 
çïes hôpitaux ont-ils pu seconder les médecins dans les autopsiesj se 
blesser quelquefois, et résister presque toujours à la contagion? . 

La réponse est simple, mais elle est concluante : ç’est qu’ils étaient 
bien vaccinés. - . . ^ 

Or,, c’est précisénient là l’objet de notre seconde remarque. Les vao- 
cinés que les épidémies ont atteints étaient-ils bien vaccinés? La vao 
pjne aya.rl-elle parcnuruchez eux lès périodes sans l’accomplissenjent 
desqueiles elle ne peut jouir pleinement de sa vertu préservative? 
C’est une question qu’il faudrait préalablement résoudre, par l’affirma¬ 
tive, avant d’accuser uniquement, comme on l’a fait, la vertu présent 
vative de la vaccine, ... 

Qu’on réfléchisse à l’expérience précédente, et on trouvera, d’une 
part, que les vaccinés qui soignent les variolés sont précisément dans 
l’àge. où la vertu préservative de la vaccine est présumée, lé plus 
affaiblie, c’est--à-dire .de vingt à vingt-cinq ans de vaccination ; et 
on verra, d’autre part, qu’ils sont bien autrement exposés à la con¬ 
tagion que ne ,1e sont d’ordjnaire les vaccinés dans le cours d’une 
épidémie. 

Ces réflexions, qui u’atteigneut en rien la réalité des chiffres pré¬ 
sentés, sont cependant de nature à en diminuer la valeur, et elles ont 
pour objet de rappeler aux gouvernemens qu’il ne suffit pas de faire 
vacciner, mais qu’il, est surtout essentiel de s’assurer si les vaccina- 
tio.ns réussissent, .et si elles sont surveillées, dans leur cours, de ma¬ 
nière à ce que la science et rhumanité puissent avoir en elles une en¬ 
tière confiance. 

DE LA VAEIOLE DES V.ACCINÉS, OU DE LA VARIOLOIDE. , 

Du moment qu’il était reconnu que la vaccine ne préserve pas tou¬ 
jours de la variole, il- était logique, d’après la nature de la première 
question, de poursuivre l’influence de la vaccine jusque sur la variolé 
même. C’est ce que les concurrens ont compris, c’est ce que presque 
tous ont recherché. 
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ün fait évident ressort de la masse des. faits qui ont été observés 
c’est que la variole qui attaque les personnes vaccinées est beaucoup ^ 
moins intense et beaucoup qioins grave que Ja.variole naturelle. 

; La vaccine, devenue impuissante pour préserver, de lavariole,con- 

serve néanmoins son influence bienfaisante sur le variolé- 
...peite influence se;déc,èle, d’une part, par L’affaiblissement des symp-' 
tômes généraux, et, fl’aulre part, par un amoindrissement simultané 
dans les phénoniènes locaux ou les pustules. De ce double concoup-s. 
résulte, ainsi que nous rayons déjà dit, ie danger moindre de, la va¬ 
riole chez les personnes vaccinées. . ; 

Ce fait déjà connu, rendu manifeste par les observations nom- 
breuses.rapportées par les no* 24 , 2,3, 20, 22, .ne laisse auçun doute 
dans l’esprit; c’est une vérité acquise à la science, acquise à l’huma¬ 
nité par des milliers d’expériences : la vaccine adoucit la variole, na¬ 
turelle et lui enlève une partie de sa gravité. 

Ceîi’est plus, à layérité, une préservation complète,.majs c’est une 
préservation .contre, le danger de la variole; et, à çe titre, l’étude de 
la modification introduite par la vaccine sur la marche de cette, ma¬ 
ladie, rentre de plein droit dans la question préposée.. 

. La variole, après la vaccine, n’estni.un fait nouveau ni un .fait in.- 
attendu. . , ; , . ‘ : . 

Ce n’est pas un fait inattendu., par la raison que la -science, avait 
constaté depuis long-tepaps qu’il est des personnes et même des fa¬ 
milles entières qui sont affectées plus dlune fois de la variole natu¬ 
relle ; par la raison qu’après l’inoculation de la variole on avait sou¬ 
vent observé dos récidives de cefte maladie; par la raisqu, enfin, que 
Jenner avait constaté Iqi-même que les personnes occupées à traire, 
les vaches pouvaient contracter deu^î fois le cow-pox naturel, et 
même la variole par inoculation. 

Comment espérer que la vacçine serait un préservatif plus puis¬ 
sant que ne l’est la variole naturellë, plus puissant que la variole in¬ 
oculée, plus puissant que le covv-pox naturel lui-même ? N’ê.fait-ce pas 
trop exiger? , 

Aussi les médecins du commencement de ce. siècle firent-ils. peu 
d’attention aux cas isolés de variole, qui atteignaient çà et là les vacci¬ 
nés. Ceux rapportés en Angleterre par William, en ISW, taoi, 4803; 
par Caizergues, en France, en 4 840 ; dans les diverses parties de FAl- 
lemagne, en 4 80i, 4806 et 4 fl07, leur parurent rentrer dans le cours 
ordinaire de la variole. 

Disons-le, toutefois, la médecine eut trop de confiance dans Jenner, 
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qui, dans ses premières considérations sur la vaccine, déclara ce que 
l’expérience n’avait encore pu lui apprendre, que le virus-vaccin 
jouissait d’une vertu préservative viagère et absolue. 

Cette assertion fut détruite par les calculs des médecins du collège 
royal de Londres, qui jugèrent, en 4807, que les exanthèmes vario¬ 
leux atteignaient les vaccinés dans la proportion de 4 sur 3,000 ; par 
ceux de William, qui la porta à 4 sur SOO ; ainsi que par ceux d’Édim- 
bourg, qui, en temps d’épidémie, la portèrent à 4 sur 300. 

Quelque arbitraire qu’il y ait dans ces calculs limités à de trop pe¬ 
tits nombres de cas, ils attestèrent néanmoins que tous les vaccinés 
n’élaient pas à l’abri des atteintes de la variole. 

Toutefois, la sollicitude de la médecine ne fut réellement réveillée 
qu’en 4845. 

A partir de ce moment, la variole des vaccinés devient l’objet de 
sérieuses études, et peu d’années sufiBrent aux médecins pour en ap¬ 
précier la nature, pour saisir les caractères différentiels qui la dis¬ 
tinguaient de la variole naturelle, et pour juger son peu de gravité 
comparativement à la gravité de la variole naturelle. 

Aussi, ces cas de variole naturelle chez les vaccinés, quelque nom¬ 
breux qu’ils aient été dans certaines épidémies, loin d’altérer la con¬ 
fiance que les médecins de tous les pays avaient dans la vaccine, l’ont 
au contraire augmentée, s’il était possible ; car, indépendamment de 
sa vertu préservative, ils lui ont reconnu, chez les vaccinés, une 
propriété atténuante de la variole, que Jenner et ses successeurs n’a¬ 
vaient pas soupçonnée. 

Cet effet atténuant est exprimé par des chiffres, dans la conaparaH 
son des nombreuses épidémies faites par l’auteur du n® 24, et dans 
les judicieuses réflexions qui l’accompagnent ; il ressort également des 
tableaux présentés par l’auteur du n° 20, des savans rapprochemens 
faits par celui du n® 22, et de la pratique personnelle de l’auteur du 
n”23. , 

Elle est justifiée, de plus, par le rapprochement ingénieux que font 
les auteurs des n”* 24 et 22, de la variole par récidive des inoculés, et 
de celle des vaccinés ; parallèle qui conduit l’auteur du n° 24 à éta¬ 
blir que, de même que l’inoculation, la vaccine a donné naissance à 
une variété particulière de variole. 

Enfin, cette action atténuante est confirmée par l’expérience de 
tous les médecins, qui, depuis les recherches du docteur Thompson 
d’Édimbourg, publiées en 4848, 4 9 et 20, ont reconnu dans la vario- 
loïde des vaccinés, la variole naturelle, dépouillée le plus souvent. 
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parla vaccine , deij caractères graves qui la rendent si dangereuse. 

A raison cependant de l’importance et jusqu’à un certain point de 
la nouveauté de cette propriété reconnue à la vaccine, votre commis¬ 
sion a jugé utile d’appuyer, par sa propre expérience, un fait que le 
public ignore et qu’il est si nécessaire de faire parvenir à sa con¬ 
naissance. Elle a jugé qu’il était utile de dégagereette propriété des 
expressions vagues par lesquelles on l’exprirhe, de variole modifiée, 
mitigée, plvs courte, plus bénigne, etc., afin de chercher àles remi 
placer par des caractères moins équivoques qui permettent de déter¬ 
miner et de reconnaître en quoi et comment la vaccine modifie la va¬ 
riole naturelle d’une manière si avantageuse. 

La position de vos commissairès, depuis trente ans dans les hôpi¬ 
taux de Paris, celle en particulier du rapporteur à l’hôpital de la Pi¬ 
tié, qui, depuis \ 81 b, n’a cessé d’avoir des variolés dans sa division, 
leur ayant (permis de multiplier la comparaison entre les varioles, 
ce sont les résultats de ces comparaisons qu’ils vont’ essayer de 
formuler. 

Si l’on excepte de la pathologie, les fièvres intermittentes, iLn’y 
a pas de maladie qui marche avec plus de régularité que la variole 
naturelle. Les quatre périodes qui la constituent, la fièvre d’incuba¬ 
tion, l’éruption, la suppuration et [la dessiccation des pustules, se suc¬ 
cèdent avec un ordre et une régularité que rien ne dérange, pas même 
les complications, pas même les maladies-intercürrentes qui en modi¬ 
fient la nature. 

Or, ce que ne font ni les maladies intercurrentes, ni les complica¬ 
tions, est produit par l’effet de la vaccination. Son résultat est d’arrêter 
les périodes de la maladie et de couper court à la variole. 

De sorte que lorsque la vaccine a perdu sa vertu préservative sur 
l’invasion de la variole, elle la conserve encore sur ses diverses pé¬ 
riodes. 

Ainsi, l’éruptiondes pustules varioliques ayant eu lieu chez un vac¬ 
ciné,' leur suppuration ne se forme pas. C’est le cas le plus simple de 
varioloïde. ' 

D’autres fois, la suppuration a lieu en partie, et tout-à-coup elle se 
suspend ; d’autres fois, la suppuration ayant suivi son cours, c’est la 
dessiccation qui avorte 5 et ce qu’il y a de remarquable, c’est que l’a- 
vortèment des pustules est constamment suivi dé l’arrêt des symp¬ 
tômes qui leur correspondent. C’est là ce qui produit le peu de gravité 
de la variole chez les vaccinés. Jamais cet effet n’est plus sensible que 
dans les varioles dont on a désigné les pustules sous le nom de cristal- 
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Unes et de mélanosées, lesquelles, comme on le sait, senties plus dan¬ 
gereuses de toutes. 

Cet arrêt dans la marche des pustules varioliques modifie beaucoup 
leui's caractères. Les uns en ont distingué, dans la varioloïde, cinq 
espèces, 1ns autres onze, et on pourrait les multiplier encore, sans 
utilité pour la science j car ce sont surtout les périodes qu’elles tra¬ 
versent qui offrent un intérêt réel pour la terminaison de la variole 
chez Iqs vaccinés. 

On est conduit, par l’examen et la comparaison de ces résultats, aux 
trois conclusions suivantes : • - 

La première, que la vertu préservative de la variole est absolue ët 
générale dans les huit ou neuf premières années de son inoculation, et 
même jusqu’à la dixième et la douzième année, d’après les expériences 
de revaccinations. 

La seconde, que passé cet âge, et particulièrement sous rinfluenee 
des épidémies varioleuses, une partie des vaccinés, mais une partie 
seulement, est redevenue apte à contracter la variole. 

La troisième, que le plus grand nombre des vaccinés est probable¬ 
ment à l’abri de l’influence de la variole pendant le cours de la vie. - 

Comme on le conçoit, cette troisième conséquence ne repose que 
sur des probabilités; mais en comparant lè chiffre des vaccinés iion 
atteints par la petite-vérole, à celui des variolés vaccinés, en y com¬ 
prenant même-les épidémies, on Voit que la somme de ces probabilités 
se rapproche assez de la certitude. 

C’est tout ce que l’on pouvait attendre de l’état présent de la méde¬ 
cine, sur cette première question : La vertu préservative de la vac¬ 
cine est-elle absolue, du bien ne serait-elle que temporaire? ï)ans'c'e 
dernier cas, dMermine^’ par des expériences précises et deS faits au¬ 
thentiques le temps pendant lequel la vaccine préserve de la variole. 

Passons à l’examen de la seconde. 

DEUXIÈME OUESTION. 

Par la seconde question, l’Académie demande : 

Le cow-pox a-t-il une vertu préservative plus certaine ou plus per¬ 
sistante que lé vaccin déjà employé à un nombre plus ou moins consi¬ 
dérable de vaccinations successives? 

Jenner recommandait de prendre le cow-pox à la vache le plus 
souvent qu’il serait possible; en d’autres termes, il conseillait aux 
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médecins de régénérer le vaccin toutes les fois que l’occasion s’en pré¬ 
senterait. 

Soit qu’il ait eu le pressentiment .que son action pourrait s’affaiblir 
par sa transmission successive à l’homme, soit que l’expérience le lui 
eût déjà*appris, il semble considérer cette régénération comme une 
nécessité. 

Après quarante-cinq ans de vaccination,- il y avait donc opportunité 
d'appeler sur ce point l’attention des observateurs, d’autant plus qu’il 
paraissait.complètement oublié en France, dans la pratique,.et que 
l’opinion de l’affaiblissement du vaccin prenait consistance chez les 
médecins. 

Parmi ceux qui; en France, ont soutenu cette opinion avec le plus de 
persévérance, nous devons citer MM. Brisset, Tueffer et Fiard; et, 
laissant de côté les vues théoriques, moins applicables dans cette 
question que dans toute autre partie de la médecine, nous devons 
examiner les preuves sur lesquelles on appuie en Europe cet affaiblis¬ 
sement, 

La première de toutes, celle qui domine les autres, est l’atteinte 
fréquente des vaccinés par la variole; c’est d’abord celle qui frappa 
les médecins. Mais des vaccinateurs célèbres prétendirent le contraire. 
De Carre, de Vienne en Autriche, déclara qu’ii n’y avait pas de diffé¬ 
rence entre le vaccin de 4809 et celui de 4849 ; Thompson dit qu’il 
trouvait, dans les vaccinations de.4 820, les mêmes phénomènes qu’il 
avait observés dixrhuit ans auparavant, Fodéré^ Aikin, et la plupart 
des vaccinateurs, se rangèrent de cet avis. 

D’un autre côté, les médecins de l’Allemagne, ceux du royaume de 
Wurtemberg en particulier, insistaient sur l’affaiblissement de la vac¬ 
cine, et se fondaient sur l’absence fréquente des symptômes fébriles, 
sur l’avortement fréquent des pustules vaccinales, et sur la faiblesse 
des cicatrices que laissait après elle la vaccination. 

D’après une enquête ordonnée par, le gouvernement du grand-duché 
de Saxe-Weimar, on trouva que.les cicatrices des vaccines étaient 
d’autantplusparfaites, qu’un laps de temps plus considérable s’était 
écoulé depuis l’époque de la vaccination; de sorte que les anciens vac¬ 
cinés avaient de plus belles cicatrices que les nouveaux. 

A ces raisons, qui furent aussi celles de M. Tueffer et Brisset en 
France, M. Fiard en ajouta une nouvelle. Il observa qu’ayant inoculé 
le vaccin à soixante et dix vaches, cette inoculation échoua compléte- 
nient; et il conclut, de la disparition de cette propriété jadis consta¬ 
tée, à l’affaiblissement du virus-vaccin actuel. 
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Enfin, î)Our prouver par Tanalogie l’affaiblissement du vaccin, on 
invoqua Taffaiblissement problématique de certains autres virus: et 
a notre connaissance, tout le monde a négligé le seul fait de médecine 
comparée qui puisse mettre sur la voie de la solution de cette ques¬ 
tion tant controversée. Ce fait est celui de l’inoculation difclaveavj 
chez les moutons, cité par l’auteur du n°22, à l’occasion de l’inocu¬ 
lation de la variole. ■ 

« On sait, dit-il, que pour prévenir les ravages de cette -maladie, 
« les agriculteurs ont souvent recours à son inoculation. 

« Dans toutes les contrées où le nourrissage des moutons est im- 
« portant, et où le claveau, sous lequel des milliers de moutons suc- 
« combent, est fréquent, on a introduit l’inoculation de telle façon 
« que, chaque année, on inocule tous les agneaux, en se servant du 
« virus pris sur le moins malade, et en continuant toujours ainsi à ne 
« transmettre que le virus du mouton le plus sain. Par ce procédé, on 
« obtient, à la dixième transmission, ün virus qui, plutôt local, n 6c- 
« casionne que très rarement un claveau général; de façon que cette 
a maladie des moutons (qui est leur petite-vérole) devient très douce 
« et sans danger. » 

• Ici, la modification du virus clavellique est manifeste, et son affai¬ 
blissement, ou plutôt son adoucissement rapide, est un fait qui mérite 
toute l’attention des observateurs, et en particulier, celle des profes¬ 
seurs des écoles vétérinaires de France. 

Quoi qu’il en soit, passons au parallèle des effe'ts immédiats du vac¬ 
cin nouveau (le cow-pox) et de l’ancien. La réponse en faveur du 
cow-pox est on ne peut [plus concluante. 

• Aikin est le premier qui ait remarqué, en \ 801, que le vaccin pris 
immédiatement à la vache produit des boutons plus saillans, et leur 
donne un aspect bleuâtre, en quelque sorte caractéristique. Le docteur 
Meyer observa, en 1826, que les vaccinations laites avec l’ancien 
vaccin manquaient plus fréquemment d’annéé en année, tandis que 
celles qu’il pratiqua avec le vaccin venant de la vache réussissaient 
presque constamment, et produisaient des pustules beaucoup plus 
parfaites, suivies de plus belles cicatrices. 

Tous les médecins du royaume de Wurtemberg, mais particulière¬ 
ment ceux des districts de Saalgen, Geisleingen, Guraud, Heilbronn 
et Leonberg, répétèrent la même observation sur des milliers de vac¬ 
cinations. 

En 1828, M. Fiard reçut du cow-pox d’Angleterre; il l’inocula a 
des vaches, et réussit ; il reporta le vaccin de la vache sur des en- 
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fans, et obtint une éruption vaccinale offrant une différence remar¬ 
quable sous le rapport du développement des pustules, et de la durée 
de l’éruption comparée à celle de la vaccine ordinaire. 

En 1830, l’auteur du n“ 22 ayant reçu du nouveau vaccin décou¬ 
vert dans le Holstein par M. le docteur Ritter, s’en servit pour des 
vaccinations, et obtint des boutons qui, le neuvième jour, avaient un 
aspect bleuâtre, et présentaient dans leur marche des phénomènes 
plus actifs et des symptômes locaux plus intenses que les boutons 
provenan#de l’ancien vaccin. Leur durée était plus longue et la cica¬ 
trice beaucoup plus développée. Son inoculation de bras à bras man¬ 
quait rarement. - 

Mais cette supériorité du nouveau vaccin, sur l’ancien ne fut jamais 
mieux établie qu’à la suite des expériences comparatives faites par 
M. le docteur Bodsqxiet sur le cow-pox découvert .à Passy, en 
1836 (1), par M. le docteur Perdreau. 

Ces expériences, faites sous les yeux des médecins composant le 
comité de vaccine de l’Académie royale de médecine, mirent hors de 
doute l’activité plus grande du nouveau .vaccin. M. Fiard, de son côté 
obtenait.de ce cow-pox le même résultat. 

Cette activité se décelait par la force des pustules et par leur durée 
beaucoup plus longue, par l’inflammation et le mouvement fébrile 
qui étaient plus marqués et qui, quelquefois, par leur intensité, jus¬ 
tifiaient les craintes qu’avait eues Jenner lors de ses premières ino¬ 
culations. Les expériences comparatives entre le cow-pox et l’ancien 
vaccin ayant été faites sur le même sujet, lès unes àü bras droit, les 
autres au bras gauche, nulle cause d’erreur n’a pu s’introduire dans 
leur résultat. Aussi, à partir de cette époque, la supériorité du nou¬ 
veau vaccin, sur l’ancien ne fut plus en France une question, mais 
devint un fait, à'l’évidence duquel tous les médecins se rendirent. 

Les expériences analogues contenues dans les Mémoires des n°s 7, 
19, 20, 23 et 24, viennent à l’appui des observations faites par le 
comité de vaccine de Paris. 

Dans une question de cette importance, et qui intéresse à un si haut 
degré l’avenir de la vaccine, votre Commission est heureuse de pou¬ 
voir ajouter les expériences récentes faites par un de ses membres 
(M. Magendie), et dont l’Académie a eu connaissance par diverses 
communications. La dernière lui a été faite par M. le docteur Fiard, 


(1) Voyez Mémoires de l’Académie royale de médecine, Paris, 1836 , 
tome V, page 600 et suiv. 
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qui, sous les yeux et la direction de notre savant collègue, a multiplié 
les épreuves comparatives et justifié en tous points les résultats ob^ 
tenus par le comité de vaccine de l’Académie royale de médecine. 

L’intensité plus grande des phénomènes du vaccin nouveau sur 
l’ancien est donc un fait définitivement acquis à la science, et acquis 
par des expériences qui ont donné les mêmes résultats en Angleterre, 
en Allemagne, en Italie et en France. 

La vaccination est plus assurée, plus certaine avec le vaccin renou-^ 
vêlé qu’avec l’ancien vaccin. ^ 

Mais cette intensité incontestable s’étendra-t-elle à la vertu pré- 
servative ? • ^ 

C’est ce que nous devons examiner à l’occasion du second membre 
de cette question, ainsi conçu : 

Linterisité plus ou moins grande des phénomènes locaux du vaccin 
a-t-elle quelque relation avec la qualité préservahve de la'variole ? 

Au premier aperçu, on est porté à répondre par l’aftoative ; il 
semble qu’il devrait exister un rapport direct entre l’intensité de l’é¬ 
ruption vaccinale et sa vertu préservative. 

La conclusion paraît même si naturelle, que tout d’abord elle a été 
déduite par tous les observateurs qui ont pu comparer les phénomènes 
d’inoculation de l’ancien et du nouveau vaccin. 

Mais l’expérience n’a pas tardé à réformer ce qu’il y avait de trop, 
absolu dans cette déduction, en nous montrant que la propriété pré- 
servative du vaccin n’était pas rigoureusement subordonnée aux 
phénomènes que développe son introduction dans l’organisme, de 
l’homme. 

Disons d’abord que la solution d’une partie, de ce problème si inté¬ 
ressant est mise en réserve pour l’avenir. L’atteinte des vaccinés par 
la variole étant, ainsi que nous l’avons vu précédemment, la pierre 
de toudie de la vaccine, on conçoit que le rapport proportionnel des 
variolés, parmi les vaccinés avec les deux vaccins, en est l’élément 
fondamental- 

Or, en France, ainsi que l’observe judicieusement l’auteur du n’ 24, 
le moment d’établir ce parallèle n’était pas encore arrivé à l’époque 
où le concours a été fermé. 

Observons d’une part, en effet, que le cow-pox découvert à Passy 
en 4836 n’était en circulation, en 4842, que depuis six ans. En sup¬ 
posant que nul sujet vacciné avec le vaccin nouveau n’ait été atteint 
par la variole, on ne pourrait déduire de ce fait aucune conséquence 
probante, par la raison que l’ancien vaccin n’est pas tellement affm^h 
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qu’il ne préserve encore pendant six ans, et beaucoup plus long temps, 
qe n’est donc que dans quelques années que l’observation attentive 
des vaccinés avec le cow-pox de Passy pourra fournir des elémens 
valables pour la solution de la question. 

Et, d’autre part, les vaccinations faites en Allemagne, soit avec le 
cow-pox découvert par le docteur Ritter, ou celui trouvé dans le 
royaume de Wurtemberg, auraient pu, en raison de leur ancienneté, 
fournir des documens précieux pour la solution de cette question; 
mais nous en avons cherché en vain l’indication, soit dans Thistoire 
des épidémies postérieures, soit dans les rapports auxquels elles ont 
donné lieu. 

II. existe beaucoup d’assertions qui établissent que le vaccin pri¬ 
mitif ou le vaccin régénéré jouissent d’une vertu préservâtive plus 
prononcée que l’ancien vaccin. Mais ces assertions sont dénuées de 
preuves, par la raison, observe très judicieusement l’aüteur du n” 20, 
que les relevés que nous possédons sur la variole dont ont été atteintes 
les personnes vaccinées, sont presque tous trop incomplets relative¬ 
ment à l’époque précise de leur vaccination. 

A la vérité, les résultats fournis par les revaccînatîons dans l’armée 
prussienne semblent venir à l’appui de l’affaiblissement progressif de 
la vertu préservâtive du vaccin à mesure de sa transmission succes¬ 
sive ; en effet, on remarque dans ces revacçinations que les succès 
complets vont en augmentant d’année en année. Ainsi en 1833, ils 
étaient de 34 sur 400, en 4834 de 37, en 4833 de 39, en 4 836 de 43, 
en 4 837 et 38 de 45, et en 4 839 de 46 ; mais avant d’adopter la con¬ 
clusion qui en a été déduite en Prusse relativement à l’affaiblissement 
de la vertu préservâtive, il serait nécessaire de prouver que le succès 
des revaccinations donne la mesure exacte de l’aptitude des vaccinés 
à contracter la variole; ce qui n’est pas établi, ainsi qu’on le verra 
bientôt. 

L’auteur du n® 7, qui a observé le cow-pox sur soixante-et-dix va¬ 
ches à-la-fois (fait, à notre connaissance, unique dans la science), dit 
bien, dans un passage de son mémoire, que la vertu préservâtive du 
cow-pox est plus certaine que celle de l’ancien vaccin. Mais les exem¬ 
ples qu’il rapporte de sujets vaccinés avec le cow-pox, et qui ont 
bravé la contagion quelques mois ou même deux ans après la vacci- 
uation, ne sont nullement concioans, puisque l’ancien vaccin donne le 
même résultat. 

Quant à la persistance de la vertu préservâtive, l’observation en 
Italie du çow-pox sur ces soixante-et-dix vaches, étant de deux ans 
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postérieure à celle de Passy, les réflexions que nous venons de rap¬ 
porter à l’occasion de ce dernier lui sont entièrement applicables. 
Ainsi que nous l’avons déjà dit, la réponse à cette partie du problème 
est réservée pour l’avenir. 

Mais, en dehors de cette première question, il en est une seconde 
qui touche à la manière même dont, les vaccinations doivent être 
pratiquées, ou à la quantité de virus qui doit être introduite par 
l’opération. 

.Dans le phénomène physiologique de la vaccine, les symptômes 
généraux sont occasionnés en partie par l’action locale des pustules 
vaccinales; d’où il suit qu’en multipliant’Jes’pustules on-accroît la 
réaction. Jenner avait déjà observé ce fait. . 

Si donc il était établi par l’expérience que l’intensité des phénomè¬ 
nes locaux augmente la vertu préservative de la vaccine, il serait utile, 
ainsi que l’a recommandé: le premier le docteur Brisset, de multiplier 
les piqûres de son inoculation. 

Mais, malgré les nombreux ouvrages publiés sur ce sujet, soit en 
Angleterre, soit en Allemagne, soit en France, la solutiomscientifique 
est restée indécise; elle a même été differente selon l’opinion des au- - 
teurs sur la nature de la variole. 

Quoi qu’il en soit, l’auteur du n° 22 conseille de pratiquer la Vacci¬ 
nation chez les enfanspar douze ôu vingt piqûres, afin de produire 
une réaction très prononcée; pratique qui n’est, au reste, que l’ap¬ 
plication de la théorie vaccinale du célèbre Gregory, laquelle, après 
avoir eu un.si grand succès en Angleterre et surtout en Allemagne, 
est présentement délaissée. 

Observons, d’autre part, que la méthode anglaise, qui consistait à 
inoculer le vaccin par une seule piqûre, a été abandonnée; que l’an¬ 
cien comité de vaccine la proscrivait depuis long-temps; qu’en Prusse, 
en Bavière, etc., elle a été rejetée; que dans la grande épidémie 
de Marseille, M. le docteur Robert remarqua que, parmi les vaccinés 
atteints, le plus grand nombre ne l’avaient été que par une seule pi¬ 
qûre; que M. Tûeffer, dont la longue expérience est d’un si grand 
poids , fait observer que dans sa pratiqué les vaccinations qui ne 
produisirent qu’un ou deux boutons, furent presque toujours inutiles. 

Nous arriverons ainsi à la méthode que la voie expérimentale a 
fait naître en France, et que nous devons au zèle si persévérant et si 
éclairé de l’ancien comité de vaccine de Paris. Cette méthode, que 
recommande et que pratique l’auteur du n*» 24, consiste à inoculer le 
vaccin par trois ou quatre piqûres à chaque bras. Les phénomènes 
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locaux et généraux qu’elle développe sont, d’après l’expérience, dans 
le degré d’intensité le plus favorable pour produire une bonne vac¬ 
cination. 

C’est aussi le résultat auquel arrive l’auteur du n° 20, après avoir 
exposé avec détail les méthodes, nées de l’opinion, de la’ génération 
extérieure de la vaccine (exogénésie vaccinale), et en avoir analysé 
une à une les diverses applications. 

Il arrive ainsi à conclure que l’intensité des phénomènes locaux 
n’est pas en rapport direct avec la vertu présérvative de la vaccine. 

X’auteur du n" 24 laissé entrevoir également que, sous le rapport 
de la préservation, la différence n’est pas grande entre l’ancien et le 
nouveau vaccin. . . 

Selon lui (et cette observation nous paraît juste), le degré de pré¬ 
servation dépend moins de l’activité du vaccin que de l’ancienneté de 
la vaccination. Quels, sont les vaccinés , ajoute-t-il, qui ont été les 
premiers atteints par la variole? Ce.sont ceux de Jenner en ISIS et 
4816, ou les VRCcinés dé quinze à seize ans. Or, ces vaccinés touchant • 
au berceau de la vaccine avaient cependant reçu le vaccin le plus 
actif. ' 

Et, par contre, quels sont les vaccinés qui ont été respectés? Ceux 
qui l’avaient été beaucoup plus récemment, et qui, par conséquent, 
avaient reçu un vaccin que l’on croit, dégénéré dans sa vertu pré- 
servative. ' - • 

Ajoutons ici une observation importante de Jenner, qui le frappa 
beaucoup, quoiqu’il ne. pût s’en rendre compte. Jenner observa que 
le vaccin pris dans les provinces de l’Angleterre offrait, â son point 
d’insertion, une intensité plus grande que celui pris à Londres > et il 
ajoute que celui de Londres, quoique plus faible en apparence, était 
néanmoins plus contagieux. Strohmeyer fit la même remarque en 
Hanovre. 

C’est que l’action vaccinale a sa source dans l’introduction du vaccin 
dans l’organisme, et que cette introduction paraît, jusqu’à un certain 
point, indépendante des phénomènes locaux qu’il suscite à son point 
d’insertion. 

L’auteur du n° 20 le déduit positivement des recherches compara¬ 
tives des observateurs qui l’ont précédé, auxquelles il ajoute son expé¬ 
rience particulière. 

L’auteur du n° 24, qui soutient la’même opinion, en fait l’applica¬ 
tion aux phénomènes qui accompagnent l’inoculation du vaccin ancien 
et nouveau. Il fait observer, en effet, qu’entre ces deux vaccins, les 
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différences ne commencent à être bien sensibles qu’à partir du sep¬ 
tième au huitième jour. Or, il pense qu’à cette époque l’infection est 
déjà produite, et il le pruuve par l’expérience qui lui a montré qu’aux 
septième et huitième jours, le vacciné est inaccessible à lu variole, 
comme il l’est aux effets d’une nouvelle vaccination, 

. Il rapporte, à cette occasion, des expériences qui ont été faites 
en 1834, sous les yeux des membres de la commission, et d’après 
lesquelles, d’une part, le vaccin jouit de sa vertu reproductive après 
le quatrième jour de développement de la pustule ; et d’autre part, 
après avoir arrêté brusquement par une cautérisation profoiuje des 
pustules vaccinales, aux septième et huitième jours, une seconde vac-^ 
cination reste sans effet. 

Ce résultat,'qui semble établir que l’action vaccinale est déjà pro¬ 
duite avant que les boutons aient atteint leur développement complet, 
est opposé aux vues de ceux qui-pensent que l’action vaccinale a sa 
source dans le travail même du bouton. C’est, comme nous l’avons 
déjà dit, l’opinion de l’auteur du n° 2!?, qui, ayant répété l’expérience 
en contrariant par divers moyens le développement des boutons, fut 
surpris de voir, par l’insuccès de secondes vaccinations, que la pre= 
mière avait parfaitement réussi. 

Comme l’auteur du n” 20, celui du n° 24 conclut qu’il est au moins 
bien vraisemblable qu’il n’y a pas de rapport absolu entre l’intensité 
des phénomènes locaux de la vaccine et sa vertu préservative. 

Mais l’expérience précédente, quelque portée qu’on lui suppose, 
n’eût pas suffi pour faire abandonner la théorie vaccinale, qui avait 
avancé le principe du rapport direct de la préservation de la vac¬ 
cine avec l’intensité des phénomènes locaux qui l’accompagnent ; 
cette théorie avait elle^même préparé l’épreuve qui devait assurer 
son triomphe ou provoquer son, abandon. Cette épreuve était celle 
des cicatrices. 

Nous avons déjà VU que la méthode d’inoculation par une seule pi¬ 
qûre, ou même par deux, avait été rejetée. Les cas de variole si fré- 
quens qui-se déclaraient, en Angleterre, chez les vaccinés, en étant 
la cause déterminante, au lieu de rechercher si la manière dont on 
vaccinait en Angleterre n’entrait pas pour beaucoup dans l’insuccès 
des vaccinations,'on s’en prit uniquement à la méthode; on dit ; Les 
varioles surviennent chez les vaccinés parce qu’une ou deux piqûres 
sont insuffisantes pour introduire dans le corps de l’homme une action 
préservative assez énergique pour mettre à l’abri de la contagion 
variolique. 
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Multiplions les piqûres, et la variole sera conjurée. Le temps le 
prouvera. 

On multiplia les piqûres, et on chercha à provoquer de belles cica¬ 
trices conformes au type qui servait de critérium. 

Le temps s'écoula, les épidémies varioliques survinrent, et il arriva 
précisément que la variole sévit sur les vaccinés à cicatrices belles 
et nombreuses. La théorie fut dès-lors jugée, et elle succomba défi¬ 
nitivement sous les expériences des revaccinations en masse, qui re¬ 
produisirent exactement ce que les épidémies de variole avaient déjà 
mis en évidence., 

L’auteur du n° 24 en rapporte beaucoup de preuves ; mais celui du 
n” 20 les a tellement multipliées, que l’on conçoit parfaitement que la 
théorie .des piqûres et des cicatrices multiples n’ait pu se relever de 
cet échec. 

L’enseignement que renferment .ces expériences ressort de lui- 
même; la vertu préservative de la,variole n’est pas proportionnée à 
l’intensité des symptômes locaux de la vaccine, 

La. vaccination par le cow-pox est plus certaine que par l’ancien 
vaccin, ' — 

Nous terminerons l’examen de cette partie de la deuxième question, 
en citant deux faits qui prouvent toute l’énergie de la vertu préser¬ 
vative de la vaccine à une époque où on la supposait affaiblie par la 
diminution d’intensité de ses phénomènes locaux. 

Le premier est rapporté par l’auteur du n° 214. 

La variole s’étant développée dans le collège de Sorèxe, atteignit 
quarante élèves, dont deux seulement n’avaient pas été vaccinés, 

En voyant ce danger, le directeur fit revacciner, par le docteur 
Millon, tous les autres au nombre de trois cents 5 et, dès ce moment, 
l’épidémie cessa brusquement. 

Au mois de mai 1831, la variole régnait à Mantoue; elle pénétra dans 
l’hospice des EnfanSrTrouvés. Douze en furent atteints, M. le docteur 
Solera revaccina les autres enfans, au nombre de cent deux, et la con¬ 
tagion s’arrêta, 

La vaccine prétendue dégénérée coupant court à des épidémies de 
variole, que peut-on lui demander de plus? qu’eût-on pu exiger de 
plus des vaccinations pratiquées peu de temps après la découverte de 
la vaccine? 

[La fin au. prochain cahier. ) 
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Peste bovine de Bohème. 

D’après le rapport de M. le D'' Schwab, directeur de l’école vétéri¬ 
naire de Munich, rapport communiqué par M. Rayer à l’Académie des 
sciences dans la séance du 3 février dernier, la 'peste bovme s’est dé¬ 
clarée en Gallicie après le passage de bœufs arrivés des provinces 
russes, et probablement de Bessarabie. Cette épizootie s'est propagée» 
peu-à-peu, en Moravie, à vingt-quatre localités. Du mois de septembre 
au 5 décembre, i ,065 sujets en ont été atteints,.845 sont morts, i 29 ont 
été abattus, èt seulement 68 guéris. La maladie n’a éclaté en Bohême 
qu’à la fin de septembre: d’abord dans le cercle de Kœniggraetz, et 
presque aussitôt dans celui de Bidschow. Dans le cercle de Tabor, 
elle paraît s’être introduite par la Basse-Au triche. Il résulte des re¬ 
cherches du Dr Eckel, directeur de l’école vétérinaire de Vienne, que, 
du 1®*' août au 21 novembre, 5,224 bœufs de Podolie avaient été en- 
voyés en Bohême, savoir : 5,008 par la grande route de Prague, et 
lés autres par d’autres voies. Or, c’est dans les mêmes directions que 
la maladie s’est propagée. Des seize cercles de Bohême, à peiné y 
en ar-t-il eu un d’épargné. La peste bovine est caractérisée par les 
symptômes suivans : ’ 

Première période (sub-inflammatoirel : fatigue, tristesse, abattement, 
mouvemens brusques de la tête, yeux brillans, regard fixe, parfois 
toux sèche, sensibilité morbide du dos dont le poil est hérissé, mobi¬ 
lité dés dents incisives, grincement dés dents, augmentation ou dimi¬ 
nution de la sécrétion lactée chez les vaches. 

Deuxième période (inflammatoire) : suspension de la sécrétion du 
lait, perte de l’appétit, cessation de la rumination, soif intense, respi¬ 
ration accélérée, agitation des naseaux et des lèvres, soupirs faibles 
èt profonds, toux fréquente, pouls accéléré, mouvemens de la tête vers 
les hypochondres, suppréssion de la défécation et de l’émission des 
urines, tremblement des muscles de l’épaule, et plus fréquémment 
encore de ceux de la fesse; poil hérissé, sensibilité vive au dos et à 
la région lombaire ; rougeur de la conjonctive, yeux larmoyans, écou¬ 
lement de mucosités par les naseaux et de bave par la bouche ; lèvres 
sèches, gencives gonflées et d’une couleur plombée ; excrémens noi-: 
râtres sous forme de petites masses arrondies; le regard prend une 
fixité particulière. 

Troisième période (typhoïde) : diarrhée, excrémens d’une odeur in¬ 
supportable ; plus tard, défécation involontaire ; parfois selles sangui- 
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nolentes, rougeur et tuméfaction de l’anus, et'de la vulve chez la 
vache ; mucosités purulentes à l’angle interne des yeux ; mucosités 
des fosses nasales fétides; bave'plus abondante, trouble considérable 
de la respiration qui se répète plus de cinquante fois par minute ; sou-, 
pirs plaintifs, cessation delà toux par suite des progrès de la faiblesse ; 
mouvemens du cœur et pulsations des artères à peine perceptibles ; 
refroidissement du corps; mort. — Les lésions observées sur le ca¬ 
davre étaient l’injection avec ecchymoses et boursouflement de la 
membrane muqueuse des voies digestives, dans la plus grande partie 
de leur'étendue, et de celle des voies aériennes ; dans un cas, celle-ci 
était couverte, au niveau de la partie antérieure de la trachée, d’une 
fausse membrane élastique de 2 millimètres d’épaisseur, et sem¬ 
blable à celle du croup, et chez quelques sujets, là même altération 
existait dans l’intestin grêle. Le foie était plus volumineux qu’à l’ordi¬ 
naire ; la vésicule biliaire, distendue par une bile noire, offrait une in- 
jéetion des vaisseaux superficiels et une tuméfaction hdtable de fa 
muqueuse. Le pancréas était rouge ; la rate, les ganglions mésentéri¬ 
ques, les reins étaient à l’état normal. Le sang était noir et fluide. — 
Tous les traitèmens employés jusqu’à cè jour ont été inefficaces. Dès 
que la maladie se déclare, il faut procéder à l’abattagé. Les pays où 
la peste ùoume ne se développe pas spontanément s’en préservent par 
un blocus rigoureux. Les convois de bestiaux venant des lieux infectés 
doivent être soumis à une quarantaine, et n’être admis dans l’iritérieur 
du pays qu’apfès cette épreuve; il convient mêmé de ne pas les 
perdre de vue, afin d’être en mesure d’arrêter immédiatement les 
progrès de la maladie si elle venait à se déclarer parmi les bestiaux, 
plus ou moins long-temps après qu’ils auraient été introduits. 


Colique de cuivre. 

M. le !>• Blandet vient de donner lecture, à l’Académie des sciences, 
d’un mémoire, dans lequel il s’attache à établir que la colique de 
cuivre, dont on ne rencontre que de rares exemples dans les hôpitaux, 
est très fréquente dans les ateliers,' et que lés apprentis en sont atteints 
à-peu-près sans exception. Cette affection est légère, apyrétique dans 
la plupart des cas. Elle est caractérisée par des accès de coliques, 
auxquels se joint une prostration extrême. Le ventre n’est pas tou¬ 
jours indolent, et l’on observe tantôt de la constipation, tantôt, au 
contraire, de la diarrhée. Cette maladie a une durée moyenne de 
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quarante-huit heures. Elle reconnaît pour cause la malpropreté et 
surtout rinspiratiou des poussières cuivreuses, particulièrement chez 
les ouvriers qui, tournent le cuivre au ponce. Dans les ateliers, on 
emploie fréquemment le lait comme préservatif de la colique de 
cuivre. La diarrhée doit être combattue par les adoucissans, et, au 
contraire, la constipation par les minoratifs. 


Effets des vapeurs du zinc sur l’économie animale. 

M. Blaudet, dans le travail auquel nous avons emprunté la' note 
qui précède, a appelé Tattention sur les accidens inhérens à la pro-r 
fession de fondeur en cuivre. Çcs accidens, non encore signalés,.se 
manifestent dans l’après-midi ou le lendemain des jours de fonte ; eh 
voici les principaux : courbature, douleurs musculaires ; oppres¬ 
sion , céphalalgie, vomissemens ; frissons persistant durant trois à 
quatre heures, et se terminant par des sueurs copieuses et une réac¬ 
tion fébrile. Ces accidens paraissent être l’effet de l’intoxication par 
le zinc, qui entre pour une forte proportion dans la composition du 
bronze, du laiton, du maillechort, etc. La haute température à lar 
quelle sont soumis ces alliages, pour être amenés à l’état de fusion, 
explique pourquoi ces effets se naontrent dans les atéliers dont nous 
parlons, bien qu’on ne les observe pas habituellement dans les fonde¬ 
ries de zinc, où la température n’a pas besoin d’être aussi élevée pour 
liquéfier le métal. Les vapeurs de zinc, entraînant une petite proporrr 
tion de cuivre, s’oxydent au contact de l’air, remplissent l’atelier etse 
déposent sur. les murs ; c’est sous cette forme d’oxyde très divisé que 
le métal pénètre avec l’air dans les voies respiratoires. La maladie de 
zinc ne se prolonge guère au-delà de vingt-quatre à quarante-huit 
heures. Elle sévit en raison des conditions suivantes ; mauvais tirage 
de la cheminée ; vent contraire rabattant la fumée dans l’atelier; clô¬ 
ture de celui-ci pendant la saison froide ; coulée du métal en fusion 
au milieu même de l’atelier. Les mouleurs sont toujours maladeSj 
quand l’atelier de la fonderie et celui du moulage sont communs. En¬ 
fin, les habilans voisins d’une fonderie en ressentent quelquefois les 
effets. — Pour remédier à ces accidens, il importerait : 4° de séparer 
l’atelier de moulage de la fonderie ; 2" d’opérer le versement de la 
fonte sous une hotte communiquant avec une cheminée d’appel j 
3 “ d’éloigner, autant que possible, les fonderies des quartiers popu- 
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leux. — Les sueurs et les purgations paraissent hâter la résolution 
des âccidens produits par le zinc. Le vin chaud, le thé sont fort en 
usage, sous ce rapport, parmi les ouvriers fondeurs. 


Influenee de Vair comprimé sur la santé. 

M. Triger, ingénieur civil, ayant à établir un puits de mine au mir- 
lieu des alluvions de la Loire, et ne pouvant en épuiser les eaux, puis¬ 
que c’eût été vouloir épuiser le fleuve lui-même, eut l’idée de les re¬ 
fouler au moyen de pompes mises enjeu par une machine à vapeur. 
Par suite de cette disposition, les ouvriers ont travaillé dans un air 
comprimé à trois atmosphères. Les effets produits par cet air sont les 
suivons : dès les premiers coups de piston, on ressent.une douleur plus 
ou moins vive dans les oreilles. Cette douleur cesse pour tout le 
monde dès que le mercure atteint seulement dans le manomètre^une 
hauteur de 3 centimètres. Les mouvemens de déglutition la dissipent 
de suite, probablement en faisant arriver dans l’oreille moyenne, par 
la trompe d’Eustache, une certaine proportion d’air; celui-ci, en réta¬ 
blissant pour la membrane du tympan l’équilibre de'pression en de¬ 
dans et en dehors, fait cesser la tension de celte membrane, que l’ex¬ 
cès de pression de l’air extérieur, pénétrant par le conduit auditif, 
avait refoulée vers la caisse du tambour.Xa plus ou moins bonne 
disposition des personnes contribue à rendre cette douleur plus ou 
moins vive. L’ivresse est un moyen certain de la rendre intolérable, 
lors même que cette ivresse est dissipée depuis plusieurs heures. Les 
ouvriers se plaignent beaucoup du froid produit par la détente de l’air 
intérieur, quand on rend la communication avec l’air extérieur. Il ré¬ 
sulte de cette détente un brouillard très froid et d’autant plus épais 
que la capacité de la boîte, où travaillent les hommes, est plus consi¬ 
dérable. Tout lè mondé parle plus ou moins du nez et perd la faculté 
de siffler à trois atmosphères. Deux; ouvriers, après avoir passé sept 
heures de suite daus l’air comprimé, ont éprouvé, une demi-heure 
après être sortis du puits, de vives douleurs, l’un dans le bras gauche, 
l’autre dans les genoux et l’épaule gauche. Des frictions avec l’esprit 
de vin ont dissipé ces douleurs, et ces ouvriers n’ont pas discontinué 
de travailler les jours suivons. 
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Moyen de 'f révenir la rupture des meules à aiguiser. 

Chaque année on entend citer plusieurs malheurs causés’par la rup¬ 
ture subite de meules à aiguiser et par la projection des éclats, sur¬ 
tout quand elles sont animées d’un mouvement rapide. L’éclatement 
de ces meules est toujours déterminé par des divisions partant du 
trou central qui livre passage à l’axe en fer autour duquel elles 
tournent. Un des meilleurs moyens à employer, suivant M. Polon- 
ceau, pour prévenir cet accident consisterait à exiger que toutes les 
meules destinées à recevoir un mouvement rapide fussent niunies sur 
les deux faces latérales de renflemens cylindriques, dont le diamètre 
serait au moins le tiers de celui de la meule elle^même ; ces renfle¬ 
mens régneraient de chaque côté circulairement autour du trou cen¬ 
tral et auraient le même axe que lui, en sorte que leurs saillies sur 
les faces planes de la meule présenteraient l’apparence d’un court 
moyeu. 

On les obtiendrait facilement en réservant, quand on taille les faces 
lâtéraleSj une surépaisseur de chaque côté autour du trou central, et 
après avoir taillé cylindriquement le contour de leurs saillies, dont 
l'épaisseur serait de 3 à 5 centimètres, suivant ta grandeur des meu¬ 
les, on les garnirait de cercles en fer doux posés à chaud comme ceux 
des moyeux des roues. La présence de ces cercles jointe à la sur- 
épaisseur augmenterait considérablement la résistance du milieu de 
la meule', et par là s’opposerait eCBcacement aux ruptures. 

Les meules-ainsi disposées coûteraient sans doute un peu plus que 
celles dont on se sert aujourd’hui ; mais, outre l’importance et l’obli¬ 
gation de prémunir les ouvriers contre des accidens graves, les maîtres 
des ateliers trouveraient une compensation certaine de l’augmenta¬ 
tion de prix, d’ailleurs peu considérable, dans la garantie d’une plus 
grande durée et dans la réduction du salaire des ouvriers qui se servent 
de ces appareils, les risques inhérens à une profession donnant tou¬ 
jours lieu à une plus grande élévation du prix des journées. Après 
tout, comme il s’agit ici de la Vie d’une classe d’ouvriers, et comme 
les améliorations les mieux motivées sont toujours lentes à se généra¬ 
liser, il est à souhaiter que l’autorité compétente prenne des mesures 
pour prévenir le retour des accidens dont nous parlons, en prescrivant 
l’emploi du moyen proposé ici ou de tout autre qui offrirait les mêmes 
garanties. {Extrait de la Presse du M février 1845). 
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Dés Hulluctntttions, ou Histoive vctîso'ntiéB des uppuvi— 
tions, des visions, des songes, de l’exiasé, du ma¬ 
gnétisme et du somnambulisme , \é D’’ A. Brierre 
DE Boismont. 

(i vol. m-8“ de 6i5 pages. Clièz Germer Baillière. Paris, i8./,5. Prix : 6 fr.); 

Le liyrë que vient de publier M. Brierre de Boismont est de ceux 
qui tout à-Ia-foi^ instruisent et font penser. Ce double, intérêt est dû 
non seulement au talent de l’auteur, mais il faut le reconnaître aussi, à 
la nature du sujet. Aucun phénomëné en effet pami ceux,qui, soit 
dans l’ordre physique, soit dans la métaphysique elle-même, peuvent 
nous éclairer sur notre nature, aucun n’est plus frappant, ptus extraôr- 
dihaire, plus fait pour, solliciter l’étude du philosophé et du .médebin 
, .que rhallucination. Cette erreur de f esprit, cette illusion d’une irndgi- 
nation en délire qui donne un corps à l’idée, ét rend sensibles en quel¬ 
que sorte les signes mêmes de la pensée, est, à des degrés divers, et 
sous des formes variées, l’indice d’un trouble réel dans rexercjce dçs 
facultés les plus essentielles de l’âme humaine. Bien distincte de J’iUu- 
sion qui remonte Aes sens externes au centre même de l’intelligence, 
accusant ainsi à-ïa-fois l’aberration et l’existence de la pefception, 
elle descend pour ainsi dire du 'cerveau Jusqu’aux sens, donnant à une 
conception pure l’apparente réalité d’une Sensation. C’est rhistoire 
d’un phénomène si curieux qu’a entreprise M. de Boismont, et disohs- 
le sur-le-champ, il en aabordé de front toutes lés difficultés, les ques¬ 
tions sont posées par lui avec une entière franchise, et si l’on peut dif¬ 
férer de sentiment sur la doctrine, on ne saurait nier que les faits, qui 
servent de fondement à toutes lés théories, sont exposés dé fa manière 
la plus complète et avec une profonde connaissance du sujet. 

Outre la division naturelle des hallucinations suivant les sens qui 
paraissent affectés, l’auteur classe tous les faits d’hallucinations en dix 
sections ; r hallucinations compatibles avec la raison ; 2“ hallucinations 
simples, folles par elles-mêmes, mais sans complication de monoma¬ 
nie, de manie, de démence, etc. ; 3° hallucinations dans leurs rapports 
avec les illusions; 4 “ hallucinations composées, folles par elles-mêmes, 
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existant avec la monomanie, là stupidité, la manie, la démence, l’im¬ 
bécillité; 5" hallucinations avec le delirium tremens, l’ivresse et les 
substances narcotiqüçs vénéneuses ; 6® hallucinations avec les maladies 
nerveuses non mentales, catalepsie, épilepsie, hystérie, hypochondrie, 
rage ; 7“ hallucinations avec le'cauchemar et les rêves ; 8° hallucina¬ 
tions aA'ec l’extase ; 9° hallucinations avec les maladies fébriles, in- 
fiamipatoires, aiguës bu chroniques ét autres ; le délire aigu, la fièvre 
typhoïde, les fièvres interraittotes; la goultej kt chlorose,„là .pel- 
, lagre, etc., les dernièr'es périodes des maladies hectiques ; la syncope, 
l’asphyxie, la léthargie, la convalescence, etc.; ,les infLu^ces at¬ 
mosphériques; 10“ hallucinations épidémiques. — L’auteur examine 
fâîsuite les causes, l’anatomie pathologique, lès symptômes, le 
diagnostic, le pronostic et le traitement des hallucinations. 

Le mérite incontestable de la classification que nous venons d’indi¬ 
quer est,dê comprendre le plus grand nombre de faits possihle. Mais 
il nous semble qu’elle aurait pu les réunir ën des groupes moins nom¬ 
breux, et qu’il eût été possible de gé'néràlîsèr davantage. En àgîssànt 
aînsil-auteur eût évité un reproche qui paraîtra peut-être contfadic- 
toife . Ta conTùaon entre des espèces distinctesp ainsi je’ ihe pei- 
mettrâi de m’èlevér contre la classe des hàUücînatiOns' cOmpàtiblfe 
avec la raison, hon' que je les nie comme fait psychologique, nâaîs p'arce 
iprtî me paraît que M. de Boismonti comme d’ailleurs les plüsilTffstrès 
"toëdecins qia ont écrit sur ta folie, assimile trop complaisamment cér- 
làines/aberrations apparentes aux véritables hallucinations; C’est 
ainsi que l’auteùr dit p. 29 : « A Cés faits oh pourrait joindre, céüx dés 
individüS'qih, en concentrant fortement leur attention sur un paysage, 
une montagne qu’ils ont rencontrés dans leurs Xôyages, lès voient se 
reprodüîre devant eux avec une extrême fidélité. » J’avoue que Je ne 
saurais admettreiine semblable analogie. Il y a là non-seulement un 
phénomène de réminiscence, ce gui né serait pas assez, j’èh conviens,, 
pour établir lâ disfincfion, car.là mémoire joue un grând rôle dàris.'la 
production des ballucinàtions, mais un acte de volonté. Or c’est lâ'le 
point capital ; et la doctrine de Maine de Biran, celùi de. tous les phi¬ 
losophes qui a le mieux .compris la folie, trouve ici sôn application. 
Cependant il faut bien reconnaître combien est difficile à tracer la li¬ 
mite qui sépare la raison de là folie ; notre esprit né se meut, suivant 
l’idée profonde et rexpression élevée de M. dé Boismont, qu’au milieu 
d’une atmosphère d’idées faussés, qui nous entourent cbmiiie ces 
atomes insaisissables' qui tourbillonnent dans chaque rayon de iu- 
ihiere, ‘ ■ , : 



DES PAJLLüÇINATIpNS.’ 

Si nous nous plaçons mainteiiaDt à un pp.int die vue plus exclusive¬ 
ment médical, nous soumettrons à l’auteur une oleseryntipn générale. 
L’hallucination, très rarement idiopathique, est à proprement parler 
un symptôme; et l’on ne peut .sans confusion diviser et classer un 
symptôme, étudier ses causes, ses lésions anatomiques, son traite¬ 
ment. Jrt y aurait eù je crois avantage à ordonner différemment le suj;^. 
Cette méthode n’eùt pas empêché d’étudier le mécanisme, le mode 
physiologique et psyeholpgique suivant lequel se produit le phénomène 
de rhallucination, ; ^ 

' C’est là, en effet, le point dominant de la question, .c’çst celui .ausa, 
disonsr-le comme un grand éloge, où. l’auteur a mis le plus de sein et 
d’originalité. Nous regrettpns de ne pouvoir aborder ici J’analyse et la 
discussion des principes qui sçht exposés dans cette partie impprtanté 
de l’ouvrage. Mais la dèetrine de M. -dp Boismont , qui soulève les 
problèmes les plus élevés dp la métaphysique, de la mocale et de là 
religion, ne peut être jugée dSùS une simple revue bibliographique; 
elle e,st digne d’ailleurs d’être combattue avec plus d’autôcîité que n’en 
peut avoir ma critique. Le caractère essentiel de la philoscmbie, de 
M. de Boismont, est une protestation aniniée et convaincue contre 
rinterprétation des auteurs ap sujet des apparitiops de^ l’écriture 
sainte et dps visions religieuses- L’auteur, Mans ,tout le cours dp son 
livre, met en effet toqs seseffftrts à séparer catégoriquement les iffur- 
minés des ballucinis. Choisissant comme .exemple les plus giands 
noms de rbistoire, qui ont été manifestement en butte à de véritables 
hallucinations, il soutieiit qu’ils ont pu pea^ .très raisonnables tout 
subissant ri.nÛuence des croyances et des préjugés des temps qu’ds 
traversaient; pour quejques-uns, tels que Luther, Loyola:, Jeanne 
d’ArCj il les considère comme des instrumens 4e la Providence. Ne 
pourrait-on pas objecter que, pour les premiers, rinffuence des opi¬ 
nions populaires a bien pu, comme Çontes; les influences extérieures, 
déterminer la forme des hallumnations, mais non les hallucinations 
elles-mêmes. Quant eux ,autres, nous ne voulons pas discuter une 
aussi grave question .; mais nous ne pouvons eroire qu’il soit néces¬ 
saire d invoquer rinteryeution directe dp la divioité pour expliquer 
ces phénomènes qui paraissent inexplicables- En effet, lors même 
qu’on ne les distingue pas des .baflncinations des aliénés et qu’on les 
soumet à l’observation psycbolegique,.on ne méconnaît pas pour cMâ 
cette cause supérieure qui préside à-la-fois aux faits dû monde phy¬ 
sique et à.ceux de Cordre moral.. • 

Dans un chapitre spécial qui termine son important ouvrage et qui 
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intéresse particulièrement les lecteurs de ce recueil, M. Brierre de 
Boismont étudie les hallucinations considérées sous le rapport médico- 
légal. Voici les principales conclusions qu’il a tirées d’un grand nombre 
de faits qui attestent sa profonde,expérience-; les hallucinations, seules 
ou compliquées d’illusions, peuvent être la cause d’ün grand nombre de 
déterminations répréhetisibles, dangereuses, criminelles.'— Le sui¬ 
cide est fréquemment lé résultat d’hallucinations ^ui se'formulent par 
des apparitions, des menaces, dés craintes chimériques. — Les coups, 
les blessures, l’assassinat même, sont souvent déterminés par la vue 
d’ennemis imaginaires, par des injures, des grimaces, ides insultes qui 
n’existent què dans l’imagination des hallucinés. — Plusieurs fois des 
provocations en duel ont été les conséquences de ces erreurs dé l’es¬ 
prit. — Lesmonomanes hallucinés qui se croient en butte à des com¬ 
plots, à des persécutions, sont excessivement dangereux. Un certain 
nombre de meurtres sont exclusivement cOiUmiS par eux. — Il n’est pas 
rare de voir ces hallucinés Sé livrer successivement à plusieurs atten¬ 
tats.—Le suicide, l'assassinat, sont dans quelques cas commandés par 
des voix invisibles.—Les actes dangereux préparés par des hallucina¬ 
tions sont quelquefois les suites d’illusions.—Le délire maniaque, le dé¬ 
lire aigu, Celui qui accompagne les affections fébrilés, peuvent donner 
lieu au suicidé et à rhdmicide. — Les déterminations, les actes aux¬ 
quels les individus sont entraînés par lès hallucinations, se produisent 
quelquefois à l’iiiiproviste. La nuit, lés téiièbres, l’isolement parais¬ 
sent favorisèr cette' disposition. — L’état dé sommeil, le passage dû 
sommeil à ia veille, doiVent être pris en Considération dans la perpé¬ 
tration dés actes. — Un examen attentif peut, dans le plus grand 
nombre de casj ne laisser aucun doute sur la réalité de rhallucina,tiQn 
qui s’est déclarée tout-à-coup ; dans les faits douteux, ôn doit réclamer 
un isolement prolongé. -^ Les hallucinations peuvént'être des cduses 
de vol, d’incendie.—Les illusions produisent lés mêmes détermina¬ 
tions, les mêmes actes que les hallucinations. — Les hallucinations et 
les illusions àa delirium tremens méritent beaucoup d’attention ; pres¬ 
que toujours elles sont les motifs déterminans des actions commencéés 
pendant l’ivressè. — Les hallucinations, les illusions, sont la clef d’un 
grand nombre d’actions incompréhensibles. — L’isolement est souvent 
nécêssaire dans les hallucinations, mais il est quelquefois contre-in¬ 
diqué. — L’interdiction doit être prononcée contre les individus dont 
les hallucinations entraîneraient leur ruine ou celle de leur famille ; 
mais elle ne saurait être accordée lorsque l’individu est inoffensif ét 
que les’ hallucinations sont pour ainsi dire constitutionnelles. — Les 
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hallucinations ne sont point un obstacle à la faculté de tester, quand 
elles existent depuis long-temps, qu’elles n’ont exercé aucune in¬ 
fluence sur la conduite et que la personne a toujours rempli ses devoirs 
sociaux. 

Ici se termine ce livre qui, par la grandeur du sujet, le nombre et 
l’importance des observations, la chaleur des convictions philoso¬ 
phiques et l’élégance soutenue du style, doit occuper un rang très 
distingué dans la littérature médicale. Ambr. Tardieu. : 

Des falsifications des substances alimentaires et des 

moyens de les reconnaître, pa.ï' Jules Garnier et Ch. 

Harel. 

(In-ia de 528 pages, chez J.-B. Baillière, rue de rÉcolc-de-Médeclne, 
Prix, 4fr. 5o c. ) 

On s’ést beaucoup préoccupé, depuis quelque temps, des graves 
inconvéniens que présente la falsification des substances alimentaires à 
laquelle la fraudé apporte chaque jour quelques modifications nouvelles. 
C’ést, en effet, une grave question d’économie politique, d’une part 
et d’hygiène de l’autre, que celle qui se rapporte aux objets de pre¬ 
mière nécessité, et plus encore que pour les fraudes qui n’oiit d’impor¬ 
tance que sous le point de vue pécuniaire, on ne saurait stigmatiser 
avec trop de force le honteux abus que, par l’amour du gain, un si 
grand nombre de personnes font chaque jour de moyens plus per¬ 
fectionnés de , tromper sur la véritable valeur de toutes espèces 
d’objets. A. ^ . 

' Lorsque le commerce était fondé sur '‘honorables bases, que dans 
les transactions chacun suivait les lois delà conscience, le petit nom¬ 
bre d’exceptions, que l’on rencontrait à la règle générale, était faci¬ 
lement réprimé ; aujourd’hui, il en est tout autrement dans la plupart 
des cas, et la gravité des. abus en ce genre est devenue telle, que l’on 
recherche, de toutes parts , les moyens de préservation que peuvent 
fournir la science et les lois? Malheureusement, si la science fournit 
des moyens plus ou moins applicables pour découvrir les fraudes ; 
si les lois peuvent atteindre, dans un certain nombre de cas, les cou¬ 
pables, il reste encore un immense pas à faire pour ramener le com¬ 
merce dans la voie droite, et c’ést le plus difficile, puisqu’il faut lutter 
contre l’inlérêt individuel, qui s’arrange si bien de tout profit lors 
même qu’il serait obtenu par les moyens les plus illicites, et l’amour 
illimité de la fortune qui bouleverse toutes les notions de justice c t 
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d’écîuîté. Lés lots, les institutions ëtlâ philosophie des hoffinips rèsté- 
rôttt ioujdüris impiîissaris pour guérir de sètnblables plaies sociatès, le 
prtnéipé rèligîétix séül peut y porter Un remède assuré. 

La science est appelée à suivre, pas à pas, la fraude qui ne luf 
effiprUtite qüe trop souvent des moyens ingénieux d’arriver à'sou 
coûpaljle but; ôn doit doiié savoir gré à ceux qüi s’occupent à en 
généraliser les utiles enseignemens ; sous ce rapport, rbüvrâge dé 
MM. Garnier et Harel a été rédigé dans dette intention; les auteurs y 
iraitent successivement de tous les produits alimentaires; ils cherchent 
à réunir, dans leur ouVragej tous les procédés proposés pour recom 
naître les falsifications; mais, dans l’intérêt de la question, comme 
dans le leur propre, il convient de signaler ici une singulière con¬ 
fusion dans laquelle, tombent les auteurs, avec plusieurs de ceux qui 
ont écrit sur le même sujet, en confondant, a.YeG les falsifications, 
les altérations provenant du manque de soin, d’accidens, de mal¬ 
propreté blâmable, peut-être même susceptibles d’attirer sur ceux qui ■ 
les occasionnent ôü les tolèrent, la répression de la justice, mais dont 
les détails sont absolument étrangers à Un traité des falsificationst 
Nous pourrions citer un grand nombre d’erreurs de ce genre, dans 
Poüvrage que nous annonçons; nous nous contenterons d’èn signaler 
qüelqués-üns, là liste des fâtsifications réelles des substances alimén- 
tairês est déjà asSéz longue malheureusement pour que l’on puisse 
fairè un long traité des altérations vôlontaifes Sur lesquelles la scieUCè 
a droit dé prononcer. 

Ainsi les auteurs citent un fait probablement très apocryphe comme 
tant d’autres du même auteur, relatif à des pains|qui renfermâiént du 
lûércure provenant de la sueur d’uii garçon boutangèr. Én admettant, 
lé fait, il né rentrerait iiuriement dans le nombre des falsifications, 
car jamais pérsOnné n’imaginera d’introduire du mercure dans du pain 
pour lui donner quelques qualités qiii permettent de le Vendré plus 
avantageusement. Ainsi î'existénce dans du sel, d’ârseiiic, pro¬ 
venant de la bièii coupable négligence d’üii râffineur qui avait tra¬ 
vaillé des Sels màrms dans une chaudière où précédemment ôn avait 
placé un arséniale. 

Ainsi encore, lé fait cité d’après un journal, la Sentinelle dés Pi/ré- 
nées, de l’introdüction du cinabre dans du chocolat pour èn augmen¬ 
ter le poids; les auteurs.auraient certainement mieux fait .de. laisser, 
au journal qu'ils citent, la responsabilité de ce fait, avec lequel n’a 
aucun rapport celui qu’ils citent, d’après M. Chevallier, de l’emploi du 
cinabre, disent-ils (cé qui ne pouvait être du resté que du vérmillOn à 
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'cause dé sa couleur), pour colorer quèlques parties d’une figuré en 
chocolat, car ici ce h’étaitpas une falsification, mais l’emploi blâmd- 
bie ,el défendu par des ordonnances de police des substancés miné- 
raïès, dangèreuses, pour la coloration des bonbons. Ainsi,'enfin, 
l’existence du cuivre et du plomb, dans dés eaux-de-vie ou du vi¬ 
naigré que personne de sensé ne coiisidérera jamais comme une fai- 
sipcaiion. 

Nous bérnerons-là nos citations sur ce point, mars nous né pouvons 
manquer dé signaler ta facilité avec laquelle lés auteurs admettent 
saris aucune discussion, tout ce qu’ils rencontrent sur les falsifica¬ 
tions ou altérations des substances alimentaires; nous nous bornerpris 
encore à quelques citations seulement. Ainsi, lé fait de rurine em¬ 
ployée pour donner du montant au tabac, ou delà force aux vieux 
fromages ; l’emploi de l’acide oxalique pour falsifier le vinaigre, de 
ralun pour rirêler aU sel inariu; du sel pour donner à la bière la pro¬ 
priété d’exciter à boire; celui dé la cervelle des animaux pour falsifier 
le lait, de résidu de suif pour mélanger aVéc du chocolat. 

Enfin, pour terminer, les auteurs confondent des altératioris natu¬ 
relles de certains alimens avec des faloifications ; tel ést le fait relatif 
à une galette qui incomriaoda les personnes qùi en mangèrent, à Cause 
dès œufs gâtés qu’On aVait employés dans sa éPnféction. 

Nouspouvons diré qu’eri général on ne trouve pas dans cét ouvrage 
cet esprit dé critique, nécessaire,’ iridi.spensable même, dans de pa¬ 
reilles matières, et que les auteurs se sont laissé trop facilement en¬ 
traîner à réunir beaucoup de faits sans avoir assez réfléchi que si 
des Journaux quotidiens conliénriént fréquemment des citations 
inexactes oü des faits mêmes hontrouvés, un ouvrage spécial, écrit 
dans ié ‘ but d’être Utile à là société, rie doit rénfermér què des faits 
Bien avérés, si l’ori veut qu’il soit véritablement utile. 

Nous ne pouvons nous dispeiisér non plus de signaler quelques au- 
trèspartiés de l’ouvragé qui méritént là critique; nous serons très brefs 
à ce sujet, nous bornant à üri petit nombre de citations. 

D’après les auteurs, les haricots, les lentilles, la patate, la châtaigne et 
le blé sont non-seulerrièrit farineux, mais contiennent du gluten, surtout 
à Vkat frais. Si les piantes indiquées ici âvéc le blé renfermaient du 
gluten, à l’état frais oh ne vérrait pas comment elles n’en renferment 
pas plus tard : il ÿ a ici confusion entre le gluten et l’albumme ou la 
léguininé ; cette erreur est d’autant plus forte que dans une note on 
trouvé, cé qui est Vrai, que c’est au gluten qae le froment doit la 
propriété de former de bon pain. 
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Dans, la citation et la description des moyens que l’on peut em¬ 
ployer pour reconnaître ou déterminer les altérations ou falsifica- 
tions des substances alimentaires, les auteurs sont généralement loin' 
d’être assez précis; par exemple ils donnent comme procédé pour dis-‘ 
tinguer l’eau de puits de celle de la Seine, l’emploi de l’oxalate d’arn- ; 
mpniaque gui précipite la première de ces eaux, comme si l’eaii de 
la Seine elle-même ne renfermait pas de sulfate de chaux. . 

A l’article de la levure de bière, onylit, que, pour déterminer la 
présence de la fécule, on prend 20 kilogrammes de levure qu’on 
délaie dans 1 litre d’eau. — Il y a évidemment ici une. erreur maté¬ 
rielle. , 

A l’article de l’eau-de-vie, on trouve que l’on distingue celle de vin 
de, l’eau-de-vie préparée avec l’alcool et l’eau, à la propriété qu’a la 
premiière de rougir le tournesol. , . 

« Avant 1836, d’après les auteurs, on ne parvint pas à décou¬ 
vrir la fécule dans la farine. » Ce fait est inexact, on n’avait pas de 
moyens aussi avantageux que celui qu’a indiqué M. Roland, mais de 
nombreuses condamnations même prouvent que l’on n’était pas 
complètement désarmé contre la fraude. 

Sous le nom de pièces justificatives, les auteurs réunissent divers 
documens au nombre desquels des prophéties gastronomiques qui ’ne 
sont pas assez sérieusespour un ouvrage de ce genre. Dans un sujet 
grave on ne doit introduire que des élémens qui soutiennent une dis¬ 
cussion raisonnée. 

: Les auteurs citent ensuite le rapportée if. Payen sur une altéra¬ 
tion du pain de munition ; ils auraient bien dû au moins, quand ce ne 
serait que pour l’exactitude bibliographique seulement, citer la note 
que j’ai insérée dans les Annales bien antérieurement au rapport si¬ 
gnalé, et què, pour le dire en passant, M. Payen, qui connaissait, 
l’existence de ce travail, n’a pa,s ,indiquée. < / 

Nous regrettons d’avoir été forcés de présenter ces diverses obser¬ 
vations relativement à l’ouvrage de MM. Garnier et Harel, mais 
nous ne pouvions nous, en dispenser dans l’intérêt même des auteurs 
qui peuvent, dans une autre édition, faire disparaître ou rectifier ce 
qui dépare un livre qui peut être utile ; mais ils ne doivent pas perdre 
de vue que ce n’est pas avec des indications superficielles et en ac¬ 
cueillant tputes les données que la presse quotidienne jette fréquem¬ 
ment dans ses publications , que l!on peut traiter d’une manière pro¬ 
fitable pogr la société, un.sujet aussi important que celui des falsifi¬ 
cations. 
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Nous aurons maintenant à remplir un devoir plus agréable en citant 
un passage de l’ouvrage.où, se trouve décrit un procédé propre à re¬ 
connaître la présence de l’acide sùlfüriqüe dans le Vinaigre. ’ ' ' 

«On sait que l’acide sulfurique étendüd’eau transforme, à l’aide de 
la chaleur, la fécule en cleætnne, d’abord, et, si la température est 
prolongée, en glucose ou sucre de raisin. Elle perd alors la propriété 
d'être colorée en bleu par l’iode. Dans le premier cas, ce réactif la 
colore en violet vineux, et dans le second il n’y a plus du tout de 
coloration. L’altération que fait subir à la fécule l’acide sulfurique 
est regardée comme une désagrégation ; selon que celte désagrégà- 
tiori est plùs ou moins avancée , la colbfalion' de' l’iodé change dé 
teinte , et lorsqu’il n’y en a plus du tout , c’est que la désagrégatioii 
est totale. ' . - ' , ; ' : ' ! 

«Ôn peut faire sérvir avec avantage ces propriétés de la'fécule 
pour reconnaître la présence de l’âcide sulfurique, dans lés vinaigres, 
la falsification du vinaigre par. l’acidé sulfurique étant assez cbm- 
muriè. 

« Afih de se rendre compte de la précision de cet essai, on prend 
dèux échantillons de vinaigre , l’un pur, l’autre contenant une, très 
faible quantité d’acide sulfurique (n’en conliendfait-il qù’un mil¬ 
lième, on le reconnaîtrait encore aisément), on prend environ un 
demi-gçammé de fécule pOtir 100 centimètres cubes de vinaigré, et 
l’on fait chauffer ie mélange dans une fiolé. Au bout de dix minutes 
environ, onpéutdéjà s’apercevoir dé l’addition de l’acide sulfurique, 
en essayant les deux liqueurs séi^arément par la teinture d’iodé; 
dans le vinaigre pur, la coloration est bleue comme à l’ordinaire, et 
dans l’autre elle offre une teinte violacée qui se rapproche du rouge, 
viheux. Si l’on prolonge l’ébullition des vinaigres et si l’on répète 
l’essai sur une petite quantité , on voit sa coloration devenir de plus 
en plus vineuse, tandis que celle du vinaigre reste toujours la même. 
Enfin au bout de vingt à trente minutes d’ëbüllition, le vinaigre 
falsifié n’est plus du tout coloré par l’iode. » 

En se rappelant ce qui a été dit (plus haut) de l’action de l’acide.^ 
sulfurique sur la fécule, on voit de suite que la petite poi^tion d’acide 
sulfurique que contenait l’échantillon précité a suffi pour obtenir la 
désagrégation totale de la fécule, tandis que le vinaigre pur n’a au¬ 
cune action sur elle. 


Gaultier de Cj.aubry. 
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Histoire des memht'es de l’Académie royale de méde¬ 
cine, ou recueil des éloges, lus dans les séances pu¬ 
bliques de [cette Académie, E. Pariset, secrétaire 
pei^iétiiel, etc. ■ 

, (2 vol.in-18. «Paris, 1845. Chez J.-B. Baillière. Prix, 7. 

Je ne sais pas de lecture plus attachante et plus instructive à-ia-J-fois 
que les biographies des hommes à qui le travail, le talent, le génie pnt 
fait une position éminente et un nom illustre. Il y a dans lé récit'de 
leurs commencemens, de leurs luttes, dé leurs progrès et de leurs 
triomphes, dans l’étude de leurs, idées, de leur.caraçtère, et jusque 
dans la confidence de leurs faiblesses, une sorte de charme particulier,, 
et souvent mieux qu’un enseignement, un encouragement et iine coné 
solation. Il semble que l’on soit admis dans le commerce toujours si 
profitable de ces grandes intelligences auprès desquelles l’esprit s’é¬ 
lève, parce qu’elles n’ont que de beaux exemples â lui offrir. Aussi 
depuis l’antiquité jusqu’à nos jours tous les temps et toutes les litté¬ 
ratures ont eu leurs biographies ; et tous les grands écrivains, depuis 
Plutarque jusqu’à Voltaire, ont laissé des monumens consacrés ,à 
immortaliser la mémoire de quelques grands hommes auxquels leurs 
noms resteront attachés. C’est à ces sources vives et en quelque sorte 
naturelles que l’histoire Va souvent puiser ses meilleurs énseignemens.. 
Et dans les sciences elles-mêmes, il n’est pas de plus utile leçon que 
la vie de ceux qui se sont dévoués à leurs progrès racontée par .un 
homme capable de les comprendre et de les juger. C’est donc plus 
qu’un usage pieux que celui qui,, dans toutes les sociétés sav'autes, 
confie à une yoix éloquente le soin de faire revivre dans une image 
fidèle les hommes éminens, les grands génies qu’elles ont perdus. Et si 
cette commémoration doit ajouter quelque chose à dés gloires que lé, 
temps n’a pas toujours consacrées, elle doit aussi profiter à ceux qui 
'survivent, et surtout aux plus jeunes, en marquant le . but, en éclai¬ 
rant la route.,C’est là,,on ne peut le nier, qu’est l’attrait, mais il faut 
le,dire aussi la difficulté de ce genre d’éloquence si varié que constir 
tuent les éloges. S’il est néœssaire, en effet, que les éloges historiques 
empruntent à la politique, à la morale, à la philosophie, quelque chose 
qui les élève à toute ta hauteur qu’ils peuvent atteindre, il faut dans 
les éloges littéraires et surtout scientifiques qui ne peuvent être ani¬ 
més que par une appréciation intelligente des travaux les plus pro- 
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fonds OU des œuvres les ply^ ddficales de fesçrie'humain, il faut une 
rectitude de jugement, une sûreté, de goût, uné' variké et une étendue 
dè'c'onnaissancés saris iesqueîîès il n’est, pas dé vraiœn'tique. Pour 
écrire Téloge d’uti savant, il fàùt réunir la science â fespnt phjtoso- 
ptiiquè ; il faut bien connaître etbien juger, ce qui ne dispense pas de 
bien dire. Ces qualités sont trop éminentes pour ne pas être bien 
rares ; cependant la littérature française peut nommer avec orgueil des 
maîtres qui se sont Justement illustrés dans ce genre, et ce n’est pas 
un milice élbge de dire que lè vénérable secrétaire perpétuel de ricâ- 
déniie de médecine, M. Pariset, est digne de prendre rang parmi eux. 
Sa renommée littéraire n’a plus rien à gagner j et si nous louons vive¬ 
ment l’habile éditeur qui a réuni en une élégante collection, les éloges 
écrits par M.-Pariset,,c’est moins au nom de cet illustre académicien 
qu’au nom du corps médical tout entier, qui pourra désormais péné¬ 
trer à loisir dans cette galerie brillante ou sont réunis les portraits 
des maîtres’contetopdraiûs les plus glorieux. Corvisart, Berthoîlet, 
Pinel, Percy, Vauquelin, Georges Cuvier, portai, Chaussier, Dupuy- 
tren, gcarpa, DêSgenettés, Teissier, Hüzard, Marc, Bourdoîs de La- 
motte, Êsquirol,Lermihier, Alibert, Dubois, Geoffroy Saint-Hilaire ; 
quels noms, quels génies divers, quelles existences variées, mais 
quelles carrières remplies ! Un seul trait commun lie en effet entre^ 
eux tous ceS hommes éminetis : c’est la passion duitravail, l’amour de 
la science, le dévoûmerit à l’humanité. N’y a-t-il pàs lâ une bien con¬ 
solât! te révélation? N’y a-t-il pàs le secret de cette gloire dont chacun 
pourrait, s’il le voulait, trouver les élémens au fond de son intelligence 
et dè son cœUr? Céttê pensée morale anime tous les discours dé 
M. Parisët, et C’est là à nos yeux leur mérité principal. Son style, 
d’üne élégance soutenue, d’une ampleur toujours égale, d’une richesse 
presque luxuriante,' ne peut plus être loué aujourd’hui; toutes les 
formes de l’éloge lui ont été prodiguées.-II ne reste donc plus, à l’égard 
de M. Pariset, d’autre moyenne flatterie que lâ critiqué. Or, ne pour¬ 
rait-on pas lui demander, lorsqu’il parle de sdvans et de médecins, 
moins de préoccupation philosophique et littéraire et-plus d’analyse 
scientifique, une critique médicale plus exacte, moins d’horreur pour 
la nudité dès détails techniqués et plus dé précision dans les jugeméus. 
Pour louer dignement Laennec et Corvisart, il ne faut pas craindre 
d’emprunter à la séméiotique ses connaissances les plus positives, ses 
termes lés plus vulgaires. L’auscultation et la percussion excluent les 
périphrases. Enfin, oserons-nous le dire, il n’est pas jusqu’à ce ton 
trop uniformément soutenu qui ne s’allie mal avec les accidéns variés 
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de chaque récit biographique. Aussi, si nous avions à caractérise/ la 
manière de M. Pariset, nous dirions qu’elle rappelle moins la finesses! 
incisive à-la-fois et si réservée de Fontanelle ou la hauteur de vue 
la sûreté d’analyse et l’admirable clarté de Cuvier, que la pompe un 
peu fastueuse, l’éclat apprêté, en un mot la monotonie de perfection de 
Thomas le panégyriste. Ambroise Tardieu. 


Traité pratique de l’arides aceouehemens, par le docteur 
CiiAiLLY (Honoré), professeur d’accouchemens, ex-chef 
de clinique de la clinique d’accouchemens de la Faculté de 
médecine de Paris, etc. Deuxième édition, considérable¬ 
ment augmentée, accompagnée de 248 figures intercalées 
dans le texte. 

(Paris, J.-B. Baillière, 1845. — i vol. in-80 de xx-854 pages. Prix, gfr.) 

Si la science médicale a fait de nos jours des progrès incontestables, 
ses méthodes d’enseignement n’ont pas, il faut l’avouer, réalisé leS: 
mêmes améliorations. Sans rechercher ici les causes de ce résultat, 
nous pouvons dire que notre époque, préoccupée un peu exclusive¬ 
ment du soin de vérifier les faits qui constituent le patrimoine de la 
science, n’attache pas une grande importance à la manière de les 
clqsser et de les bien exposer. Les traités dogmatiques destinés à la 
démonstration rationnelle des élémens de la science affectent, trop sou¬ 
vent l’allure irrégulière de l’enseignement clinique et témoignent de 
l’indifférence des auteurs pour la méthode. Il en résulte un inconyé- 
nient, peu grave, sans doute, pour les livres qui s’adressent à un pu¬ 
blic dont l’éducation est terminée, mais beaucoup plus sérieux pour 
les ouvrages élémentaires faits pour être placés dans lès mains d’élèves 
qu’une initiation trop pénible rebutera bientôt. 

Ces réflexions sont applicables à l’ensemble de la science; mais elles, 
le sont particulièrement à l’art des aceouehemens. L’obstétrique, en 
effet, comprend les parties les plus dissemblables; elle se complaît 
dans les détails les plus variés et les plus minutieux. Aussi l’ordon¬ 
nance de ces matériaux divers est-elle fort,importante pour l’auteur 
qui prétend faire une exposition complète de la science obstétricale. 
M.Chailly était bien placé pour entreprendre une œuvre fde ce genre 
et pour la conduire à bonne fin. Livré depuis plusieurs années à l’en- 
seignément, témoin des diflScultés que présente, au début, l’étud.e des 
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accouchemens, forcé souvent de lutter contre la "(infusion d’idées pro¬ 
duite par'cette étude mal commencée, il a dû sentir toute la gravité 
fie cette question de la méthode et consacrer tous ses efforts à. la rÇr 
cherche de la forme sous laquelle l’assimilation de la science est la 
^lus facile. Le Traité pratique de l’art des accouchemens est le fruit 
_ae cette expérience. ! • 

Cèt ouvrage a été publié pour la première fois en Les qua¬ 
lités qui le distinguent, la logique, la clarté, réloignemenit pour les 
spéculations idéales , la recherche patiente de tout ce, qui concerne 
l’art proprement dit, enfin, cette manière.pratique qui, plaçant Lexem- 
ple à côté du précepte, donne de rintérêt.aux moindres choses et sou- 
'tient sans cesse l’attention ; ces qualités ont été généralement appré¬ 
ciées, elles ont valu à l’auteur la synipathie publique qui Rengage au¬ 
jourd’hui à donner une secondé édition, elles lui ont valu la distihc- 
’tion ffattèuse dont l’a honoré le conseil royal de rinstruction publique, 
W adoptant le Traité pratique d’occouc/iemeni au riomb'rè des ouvra- 
’ges classiques: Ce n’èst donc pas ici le lieu d’entrer dahsff’examen 
détaillé d’un livre qui a reçu cette doublé sanction et qui, d’ailleurs, 
a excité ràttèntiüh de la. pressé médicalé lors de sa première appari¬ 
tion. Nous voulons seulement dire quelques mots de cette seconde 
édition’ét^des changëméns qu’elle asubisi Ces changemensn’aitèrent 
pbiht l’économie primitivé'de l’ouvrage qui a été'conservée avec rai¬ 
son; ils portent'sur les détails et consistent principalement en addition? 
qui témoignent de la sollicitude de l’auteur pour,rendre son œuvre 
aussi complété que pôssiBfe. Ainsi,'les partiés qüi avaient été d’abord 
traitées avec trop de sobriété ont réÇu lés dévèloppeniéns nécessaires. 
Les préliminaires anatomiques, par exemple, ont été convenablement 
étendus; l’embryogénie a été dotée d’un article dans lequel ont été 
consignés les résultats lés plus certains acquis par la science contèi^- 
poraine ; les considérations relati ves à l’allaitement maternel, au choix 
d’une nourrice, au régimo de l’enfant, au seVrage, qui, dans la pre¬ 
mière édition, avaient été. rangées, comme un accessoire, à la suite 
des maladies de la nouvelle accouchée et du nouveau-né; ces consi¬ 
dérations forment maintenant une partie distincte et un petit traité 
de l’éducation physique des enfans aussi substantiel que concis. D’au¬ 
tres questions, qui avaient été primitivement étudiées avec le plus 
grand soin et semblaient épuisées, ont reçu , de nouveaux développe- 
mens, nécessités par l’importance du sujet ou par les conquêtes ré¬ 
centes de la science. Telles sont l’histoire de l’accoucbement préma¬ 
turé artificiel, des ruptures de l’utérus pendant la grossesse, la 
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pelvimétrie, les manœuvres obstétricales dans les diverses présenta¬ 
tions, etc. Ces différentes additions ont e$igé l’adjonction de nou¬ 
velles planches, qui, comme les précédentes, sont intercalées dans le 
texte ; innovation qui avait été universellement approuvée, et qui, 
signe certain de succès, a trouvé des imitateurs. Enfin, de nouvelles 
observations ont été ajoutées à celles que renfermait déjà l’édition 
primitive. Ces observations nombreuses, variées, tirées de la pratique 
de l’auteur et choisies avec un discernement qui en a doublé le prix, 
constituent assurément un des principaux' mérites de l’ouvrage, un 
des principaux traits de la physionomie 'qui le caractérise ; elles pré¬ 
sentent un enseignement clinique destiné à confirmer les préceptes dê ' 
l’enseignement théorique, à les éclairer, et aussi à les corriger dans 
ce qu’ils peuvent avoir de trop absolu et de trop général. 

Telles sont les principales améliorations qui distinguent cette se¬ 
conde édition àn Traité pratiqué de l’art des aceouchemem, et qui 
prouvent lés efforts tentés par l’auteur pour justifier l’accueil favorable 
dont la première édition de son ouvrage a été l’objet. Un nouveau 
succès récompensera ses efforts, et lé Traité pratique d’accduchement 
a:ura désormais sa place marquée parmi le petit nombre d’ouvrages 
également utiles à la science et à l’art,' également chers au praticiep. 
qiii demande uii bon conseil dans un cas embarrassant et à l’élève qui 
cherche ün ^îde assuré pour diriger son inexpérience;. B. D. M. f ^ 

Cours dé ‘hiîeroscô'pie comiplénientaire des études médi-' 
edles. ^ Atlas exécuté daprès nature au microscope- 
daguerréotype, par kt. DoîskI et Léon FopcÀULTq in- 
folio,— l^®et‘2®Iivraiso3QS. ; 

A thermometricgl table.. Aable thermométrique d’après 
les échelles de Farenheit, de Réauniur et centigrade, 
comprenant les phénomènes les plus remarquables 

liés à la température, etc., prer k. T ' 

Hygiène de la pille de Lyon, ou opinion et rapports du 
conseil de salubrité du département du Rhône-, par 
MM. Monfalcon et de Polïnière ; in-S®. 

•Ces trois ouvrages se tronvent chez J.-B, Bàilüère, me de rÉcole-de-Mé- 
decine, 17- 
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